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r.E  SUJET  EST  ADMIRABLE. 

Je  désire  que  le  livre  ré poDde  pleinement  au  sujet.  La  femme,  cette 
plus  belle  moitié  de  nous-mêmes,  cette  tige  essentielle  du  genre  humain, 
cette  fleur  de  la  nature  vivante,  7  parait  dans  toute  sa  beauté,  dans  touti' 
sa  puissance,  dans  toute  sa  fragilité. 
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et  relative;  moyens  de  com1>attre  et  de  guérir  la  stérilité  ;  mjiladies  de  la  grossesse, 
de  raoconchement,  des  suites  de  coudies,  de  Tàge  critique. — Causes  physiques  et 
morales. Symptdmes.  8ign«*s  caractéristiques  :  diagnostic  et  pronostic,  on  connaissance 
parfaite  de  la  nature  des  maladies  et  appréciation  exacte  de  leur  gravité  ;  traitement 
physique  et  moral  de  toutes  les  affections  et  de  toutes  les  maladies  qui  peuvent 
atteindre  les  feotmes  à  toutes  les  époques  de  la  vie,  etc.,  etc. 
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CONSIDERATIONS 

PHILOSOPHIQUES    KT    PHYSIOLOGIQUES 

SUR  LES  MALADIES  DE  LA  FEMME. 

L'époque  la  plus  intéressante  de  la  ne  de  U 
femme  est  celle  de  ses  souffrances  et  de  ses  dan- 
gers. MoRSAU  de  la  Sarthe  . 

Mille  mahsptL  e$,  mille  salutis  erunt. 

Ovide. 

Si  c'est  un  principe  avoué  de  tout  le  monde  que  Thomme 
soit  le  chef-d'œuvre  du  Créateur,  tant  par  l'heureuse  har- 
monie de  ses  organes  que  par  la  substance  divine  et  spiri- 
tuelle qui  ranime,  il  n'en  est  pas  moins  constant  qu'il  est  de 
tons  les  êtres  vivants  celui  qui  court  le  plus  de  dangers  :  c'est 
d'après  cette  réflexion  que  s'écriait  le  prince  des  oratcMirs 
romains  : 

lieu  luyenda  niinis  (feiieris  humant  contIHin  !  Vita  hnminifi  vita 
lahuris. 

Que  la  destinée  du  genre  humain  est  malheureuse  I  1^  vie  de 
riiomme  n'est  ({u'une  vie  de  douleurs. 

^arpoç  Y^P  cptXdaocpoç  îvoOsoç. 

Medicus  enim  philosophtis  est  Deo  cvqualis 

IllPHOCHATK. 

T.  m.  I 
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Ce  grand  homme,  bien  loin  de  bannir  de  la  médecine  la 
vraie  piiilosophie  dont  elle  ne  peut  se  passer,  étendit  au  con- 
traire les  avantages  qu'elles  peuvent  tirer  l'une  de  Tautre^  en 
fixant  les  limites  qui  les  séparent;  et  il  réunit  leurs  principes 
et  leurs  doctrines  par  les  seuls  points  de  vue  qui  leur  soient 
réellement  communs. 

Les  maladies  dos  femmes  sont  nombreuses  et  variées.  Le 
médecin  qui  prend  pour  sujet  de  ses  études  celte  branche  si 
importante  de  l'art  de  guérir  ne  saurait  se  livrer  à  trop  de 
recherches  et  de  méditations  lorsqu'il  veut  parvenir  à  des 
résultats  utiles  à  l'humanité.  Il  ne  saurait  trop  s'attacher  à 
une  connaissance  exacte  de  ces  maladies;  elles  sont  extrême- 
ment multipliées,  et  portent  à  chaque  instant  le  trouble  dans 
l'existence  et  jusque  dans  la  vie  morale  de  la  femme;  aux 
soulfrancos  qu'elles  occasionnent  elles  ajoutent  fréquemment 
les  chagrins  domestiques. 

Des  hommes  du  premier  mérite  ont  consacré  leurs  longs 
travaux  à  cette  étude  pleine  d'inlérèt;  mais  ils  n'ont  pas  épuisé 
la  matière,  et  l'observateur  judicieux  peut  encore  par  d'utiles 
découvertes  éclairer  plusieurs  parties  de  Tbistoire  des  maladies 
des  femmes. 

Lorsque  l'homme  sensible  médite  sur  les  dangers  dont  les 
femmes  sont  incessamment  menacées  à  toutes  les  époques^ 
dans  toutes  les  circonstances  de  leur  vie,  il  gémit  sur  la  déplo- 
rable condition  d'un  sexe  que  la  nature  semble  avoir  con- 
damné a  soulfrir  presque  constamment,  dès  l'instant  que  les 
feux  de  l'amour  viennent  développer  en  lui  les  élans  de  la 
fécondité,  jusqu'à  l'âge  où  une  stérilité  humiliante  lui  ravis- 
sant le  plus  doux,  le  plus  cher  de  ses  droits,  le  préserve  désor- 
mais des  périls  dont  les  femmes  sont  environnées  pendant 
tout  le  temps  qu'elles  sont  susceptibles  de  devenir  mères.. 

Ainsi  pendant  trente  ou  quarante  années,  pendant  le  courf> 
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de  la  plus  balle  partie  de  la  vie  humaine^  le  desiin  de  la  femme 
est  de  souffrir  et  de  craindre  pour  ses  jours.  Ce  n'est  point 
assez  qu'elle  partage  avec  l'homme  presque  tous  les  maux 
auxquels  il  est  sujets  il  est  encore  une  multitude  d  affections 
dont  elle  seule  cônnait  les  douleurs  et  les  dangers,  parce  que 
ces  affections  prennent  leur  source  dans  des  organes^  dans  un 
tempérament  particulier  aux  femmes. 

Toutefois^  la  nature  si  prévoyante^  si  sage  dans  tous  ses 
actes^  a-t-elle  pu  vouloir  que  son  plus  admirable  ouvrage, 
qu'un  être  enchanteur  qu'elle  a  crée  pour  faire  le  bonheur  de 
r^omme  qu'elle  lui  a  associé  pour  perpétuer  la  race  humaine^ 
ne  puisse  accomplir  d'aussi  douces^  d'aussi  importantes  desti- 
nées sans  éprouver  des  souffrances  toujours  nouvelles,  sans 
cesse  renaissantes,  et  sans  être  exposé  à  des  périls  continuels? 
Noq,  sans  doute.  Que  le  vulgaire,  touché  du  sort  d'un  être  si 
intéressant,  se  plaigne  de  la  rigueur  des  lois  de  la  nature,  tout 
qe  qu'il  voit  justifie  ses  murmures;  mais  le  philosophe  en  étu- 
diant ces  lois  admirables  acquiert  chaque  jour  la  conviction 

a 

que  de  leur  violation  seule  naissent  tous  |es  maux  dont  gémit 
l'humapité.  Il  comprend  que  nos  uialadies  naissent  successi- 
vement des  progrès  de  la  civilisation,  dont  l'influence  modiflc 
insensiblem^nt  notre  organisation  primitive.  Le  s;ige  alors 
s'écrie  avec  Téloquent  J.-J.  Rousseau  :  a  Tout  est  bien  en  sortant 
des  mains  de  l'auteur  des  choses  ;  tout  dégénère  outre  les  mains 
de  l'homme.  »  Et  si  le  médecin  philosophe  applauditaux  grands 
et  nobles  résultats  de  la  civilisation,  le  médecin  philanthrope 
a  souvent  à  gémir  des  maux  qu'elle  entraine  à  sa  suite. 

Pour  se  convaincre  de  celte  vérité  :  que  nos  maladies  se 
multiplient,  se  compliquent  à  raison  du  degré  de  civilisation 
où  s'élève  la  société,  il  sufCt  de  comparer  la  santé  du  laboureur 
avec  celle  du  citoyen  des  villes.  Celui  des  deux  individus  qui 
s'éloigne  le  plus  de  l'état  de  la  nature  est  en  proie  a  plus  de 
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maiix^  a  plus  d'infirniilés.  Or,  le  cultivateur  se  rapprochant 
davantage  de  la  condition  de  riiommc  primitif  est  moins 
souvent  malade;  il  éprouve  moins  de  maladies  d^espèces  dif- 
férentes. 

On  ne  peut  se  dissimuler  que  les  maladies  propres  aux 
femmes  ne  soient  plus  fréquentes  qu'autrefois;  c'est  ce  que 
démontrent  les  tableaux  comparatifs  des  maladies  à  différentes 
époques  :  cette  fréquence  ne  peut  être  attribuée  qu^aux  chan- 
gements qui  ont  lieu  dans  notre  manière  de  vivre^  et  à  Taug* 
mentation  de  sensibilité  nerveuse  qui  en  est  résultée.  Les 
femmes  sont  devenues  plus  sujettes  aux  dérangements  de  la 
menstruation,  de  la  lactation,  aux  inflammations  lentes,  aux 
spasmes,  et,  par  suite,  aux  dégénérescences  de  leurs  organes 
propres  ;  une  circonstance  qui  concourt  à  accroître  le  nombre 
de  leurs  maladies,  c'est  la  répugnance  qu'elles  éprouvent  à  en 
parler,  et  à  les  faire  connaître  dès  le  principe;  distraites  d'ail- 
leui-s  par  d'autres  intérêts,  souvent  elles  s'occupent  |)eu  de 
leur  santé,  et  ne  cherchent  à  remédier  à  leurs  maladies  que 
lorsqu'elles  ont  d^jà  pris  un  fâcheux  développement. 

La  connaissance  des  maladies  propres  aux  femmes  est  sou- 
\ent  fort  embarrassante.  On  éprouve  de  grandes  difficultés 
pour  les  distinguer  des  fonctions  naturelles,  et  pour  en  faire 
la  distinction  entre  elles  et  avec  celles  «des  autres  organes. 
Combien  de  fois  n'arrive-tr-il  pas  de  reconnaître,  après  la  mort, 
les  maladies  les  plus  graves,  des  enûammations  chroniques, 
le  cancer  même,  dont  on  n'avait  pas  soupçonné  rexistence 
pendant  la  vie  ! 

Trop  souvent  on  a  à  gémir  d'erreurs  déplorables  qui  se  com- 
mettent dans  la  pratique.  Quelle  attention  soutenue,  quelle 
sagacité,  que  de  connaissances  variées  et  positives  ne  faut-il 
pas  de  la  part  du  médecin  praticien  pour  ne  pas  confondre  le 
commencement  d'une  grossesse  avec  celui  d'une  inflammation 


^- 
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de  resiomac  ou  du  conduit  inteslinal^  d'un  cancer  de  l'utérus, 
d'une  bydropisie  du  bas-ventre,  pour  ne  pas  prendre  un 
engorgement  de  Tutérus  pour  une  descente,  une  rétroversion 
de  cet  organe  pour  une  grossesse  extra-utérine,  son  renverse- 
ment pour  un  polype,  la  chute  d'une  fongosité  énorme  pour 
l'utérus  lui-même,  pour  ne  pas  croire  reconnaître  des  maladies 
graves  là  où  il  n'en  existe  aucune. 

On  regarde  trop  généralement  quelques-unes  de  ces  affec- 
tion^ comme  incurables,  et  Ton  désespère  trop  promptemcnt 
de  la  puissance  de  l'art.  Les  personnes  souffrantes,  ne  recevant 
presque  plus  de  secours  du  médecin,  se  livrent  trop  souvent 
aux  empiriques  de  tout  genre  et  terminent  bientôt  une  exis- 
tence malheureuse,  lorsqu'elles  pourraient  attendre  quelques 
adoucissements  à  leurs  maux.  Sans  doute,  il  en  est  quelquefois 
d'incurables;  mais,  ne  restàt-H  que  peu  de  ressources,  est-ce 
une  raison  pour  abandonner  la  malade  à  ses  souffrants  et  à 
son  désespoir?  S'il  en  était  ainsi,  combien  notre  ministère 
serait  pénible  et  borné.  Dans  le  nombre  infini  des  infirmités  qui 
affligent  l'espèce  humaine,  il  en  est  beaucoup,  on  le  sait,  pour 
la  guérison  desquelles  l'art  est  impuissant.  Eh  bien  I  c'est  alors 
surtout  que  le  médecin,  ami  de  ses  semblables,  s'empresse  de 
prodiguer  tous  ses  soins  ;  s'il  ne  peut  parvenir  à  détruire  le 
mal  lui*mêmc,  il  Tatténue  dans  ses  effets,  il  cherche  à  en 
diminuer  les  accidents;  il  porte  ainsi  au  lit  des  malades  les 
derniers  secours  qu'il  est  en  son  pouvoir  de  donner.  Et  ici  le 
véritable  médecin,  profondément  pénétré  des  devoirs  de  sa 
profession,  qui  est  un  véritable  sacerdoce,  d'un  art,  qui  doit 
tout  à  la  fois  lutter,  autant  qu'il  est  en  la  possession  humaine, 
contre  un  mal  universel,  inévitable,  dont  Hésiode  a  dit  o  qu'il 
remplit  la  terre  et  la  mer;  qu'il  marche  en  silence,  car  le  pru- 
dent Jupiter  lui  a  ôlé  la  voix,  et  qu'emporté  par  un  mouve- 
ment spontané,  il  visite  les  hommes  aussi  bien  la  nuit  que  le 
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jour^  »  et  veiller  au  plus  grand  comme  au  plus  cher  des  inté- 
rêts de  ce  monde^  à  la  santé,  qu'un  irieux  poète  de  Sicyone^ 
Ariphron^  a  chanté  en  ces  termes  :  a  Santé  !  la  plus  vénérable 
des  divinités  bienheureuses,  puissé-je  avec  toi  passer  le  reste  de 
ma  vie  !  puisses-tu  être  pour  moi  un  hôtesse  bienveillante.  S'il 
est,  en  effet,  quelque  charme  dans  la  richesse,  dans  Tamour 
dos  enfants^  dans  la  royauté,  que  les  hommes  regardent 
comme  le  bonheur  d^s  dieux,  dans  les  désirs  que  nous  pour- 
suivons avec  les  fllets  secrets  de  Vénus;  si  la  divinité  nous 
accorde  ({uelque  autre  joie,  ou  si  elle  donne  quelque  délasse- 
ment à  nos  travaux,  avec  toi.  Santé  bienheureuse,  tout  fleurit^ 
tout  brille  au  printemps  des  Grâces;  sans  toi  il  n'y  a  point  de 
bonheur  !  » 

Le  médecin  qui  a  une  haute  idée  de  la  médecine,  de  son 
étendue,  de  sa  puissance,  qui  joint  un  perpétuel  souci  de  la  di- 
gnité médicale,  un  vif  sentiment  des  devoirs  de  sa  profession 
a  une  sollicitude  continuelle  et  vraiment  touchante  pour  la 
guérison,  ou  du  moins  pour  le  soulagement  des  malades, 
n'oublie  jamais  que,  dans  des  moments  suprêmes,  il  existe 
des  moyens  propres  à  soutenir  le  moral  des  malades...  Il  com- 
pare aussi  volontiers  la  médecine  à  la  philosophie,  toutes  deux 
conduisent  aux  méilies  vertus  et  font  éviter  les  mêmes  écueils; 
toutes  deux  inspirent  le  respect  et  la  crainte  de  la  Divinité  ;  les 
médecins  reconnaissent  que  la  toute-puissance  ne  réside  pas 
dans  la  médecine  elle-même;  ils  soignent  beaucoup  de 
malades,  mais,  grâce  à  Dieu,  un  grand  nombre  guérissent 
d'eux-mêmes...  a  Je  le  pansay,  et  Dieu  le  guaril,  i>  a  dit  aussi 
notre  immortel  Ambroise  Paré. 

Convaincu,  comme  tous  les  vrais  disciples  d'Hippocraie,  que 
c'est  la  nature  qui  opère  la  guérison,  le  médecin  part  de  cette 
vérité  bien  démontrée  et  ne  cesse  de  porter  les  praticiens  à 
Texamen  sévère  des  phénomènes  qui  signalent  la  marche  des 
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maladies,  à  étudier  la  direction  des  forces  vitales^  et  à  respec- 
ter leurs  tendances^  quand  elles  Eont  salutaires,  ainsi  qu'à  les 
changer  lorsqu'elles  sont  vicieuses.  Exercé  à  calculer  les  mou* 
Tements  de  la  puissance  médicalrice,  il  évalue  ce  qu'elle  peut 
et  ne  lui  demande  rien  de  plus  ;  de  sorte  que,  s'il  ne  peut  gué- 
rir une  maladie,  il  ne  provoque  pas  cette  guérison,  parce  qu'il 
est  certain  qu'elle  n'aurait  lieu  qu'au  détriment  du  malade. 

Pour  montrer  qu'on  doit  toujours  recourir  aux  moyens 
propres  à  soutenir  le  moral  des  malades,  voici  des  pages  où  se 
révèlent  l'âme  d'un  homme  de  bien,  l'expérience  consommée 
du  praticien  qui  a  passé  sa  vie  auprès  du  lit  d"S  malades,  la 
douce  et  grave  compassion ,  la  charité  tendre  d'un  philosophe 
et  d'un  chrétien:  a  Quelt|uegrandeque  soit  l'autorité  d'un  méde- 
cin sur  le  malade,  dit  le  savant  professeur  Chomel,  il  n'est  pas  en 
sa  puissance  de  détruire  en  lui  la  crainte  ou  l'espérance  :  les 
paroles  les  plus  rassurantes,  dans  les  maladies  de  quelque 
gravité,  ne  sauraient  ôter  au  malade  toute  espèce  de  crainte. 
Le  langage  le  plus  fait  pour  efTrayer  ne  lui  ôterait  pas  tout 
espoir  ;  aussi  le|médecin,  qui  ne  peut  pas  chercher  l'impossible, 
doit-il  le  plus  souvent,  sur  ces  deux  points,  rester  dans  cer- 
taines limites,  afin  de  ne  pas  manquer  le  but  en  le  dépassant. 
Dans  quelques  cas  extrêmes  et  dans  l'imminence  d'une  fin  pro* 
chaine  et  inévitable,  il  pourra,  en  présence  de  personnes  dont 
il  connaît  le  courage  et  la  résignation,  ne  plus  dissimuler  sa 
pensée  ;.  mais,  à  part  ce  moment  suprême,  il  y  aurait  inhuma- 
nité, je  dirais  même  impiété  de  la  part  du  médecin  qui  vou- 
drait apprendre  à  l'homme  ce  que  la  prévoyance  divine  a 
voulu  lui  cacher.  J'ajouterai  qu'il  n'y  parviendrait  pas  ;  que  le 
doute  resterait  encore  dans  l'esprit  du  malade,  qu'un  rayon 
d'espérance  lui  apparaîtrait  encore,  malgré  ce  qu'on  aurait  fait 
pour  l'éteindre.  Ce  besoin  d'espérer,  si  indispensable  à  l'homme 
nialade ,  n'est  guère  moins  nécessaire  à  ceux  qui  l'entourent 
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de  leurs  soins  et  do  leur  affection.  J'aurai  toujours  présentes 
à  Tesprit  les  paroles  que  me  dit,  après  la  mort  de  sa  femme, 
un  pauvre  mari  à  qui  j'avais,  deux  ans  avant  l'événement, 
annoncé  l'issue  funeste  de  la  maladie.  Cent  fois,  à  la  moindre 
rémission  d'un  <les  symptômes,  il  m'avait  demandé  si  je  ne  pre- 
nais pas  quelque  espoir  d'une  guérison  déQnitive  ,  et  chaque 
fois,  je  répondais  avec  sincérité  à  sa  question.  Après  que  Tévéne- 
ment  eut  justifié  ce  trop  facile  pronostic,  il  vint  me  voir,  et  tout 
en  me  remerciant  avec  effusion  des  soins  affectueux  que  j'avais 
donnés  à  sa  chère  compagne,  il  ne  put  s'empêcher  de  me  faire 
quelques  reproches  sur  la  franchise  de  mes  réponses  :  il  aurait 
voulu  être  trompé,  tant  la  perspective  de  son  malheur  lui  cau- 
sait d*angoisses.  Je  crois  qu'il  avait  raison,  et  depuis  lors,  quand 
il  m'a  fallu  communiquer  mon  pronostic  aux  personnes  étroi- 
tement unies  aux  malades,  j'ai  constamment  cherché  à  en 
adoucir  l'expression,  à  en  amoindrir  la  portée  ..  Oh!  combien 
le  médecin  doit  exceller  dans  la  médecine  morale  !...  11  est  des 
maux  qu'on  ne  soulage  que  lorsqu'on  sait  les  partager,  et  le 
véritable  médecin  doit  trouver  toujours  dans  la  bonté  de  son 
cœur  et  dans  les  ressources  do  son  esprit,  des  moyens  souve- 
rains pour  relever  les  courages  les  plus  abattus...  Dans  les 
grandes  douleurs  physiques  comme  dans  les  grandes  douleurs 
morales,  la  sympathie  est  douce  aux  malades  comme  aux  affli- 
gés; celle  du  médecin  surtout  leur  est  précieuse  ;  il  faut  qu'il 
s'associe  à  leurs  souffrances,  qu'il  en  comprenne  toute  l'éten- 
due, qu'il  souffre  avec  eux,  ce  qui  n'est  pas  un  effort  pour 
l'homme  de  cœur.  Appelé  auprès  d'un  malade  en  proie  aux 
plus  vives  angoisses,  je  lui  demandais  pourquoi  il  avait 
renoncé  aux  soins  d'un  médecin  fort  habile,  qui  l'avait  jusqu'a- 
lors dirigé.  «Je  ne  lui  en  ai  pas  caché  le  motif  à  lui-même,  me 
répondit-il,  je  lui  ai  dit  :  Vous  ne  me  guérissez  pas,  vous  ne 
me  soulagez  pas,  vous  ne  me  consolez  pas,  » 
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Vous  ne  me  consolez  pasi  celte  parole  résume  à  elle  seule, 
la  moitié  des  devoirs  du  médecin.  U  ne  faut  qu'approcher  du 
lit  sur  lequel  le  malade^  pauvre  ou  riche,  jeune  ou  vieux,  igno- 
rant ou  d'un  esprit  cultivé,  lutte  contre  les  angoisses  de  la 
douleur,  et  cherche  à  écarter  les  ténèbres  que  la  mort  répand 
déjà  autour  de  lui,  pour  comprendre  combien  il  a  soif  de  con- 
solations, avec  quelle  avidité  il  recueille  un  heureux  présage, 
avec  quelle  joie  il  entend  quelques  paroles  rassurantes,  avec 
quelle  anxiété  il  interroge  l'œil  du  médecin,  avec  quel  bonheur 
il  entrevoit  un  visage  ami,  avec  quelle  effusion  il  saisit  la  main 
que  lui  tend  celui  dont  il  attend  son  salut!  Et  qui  ne  comprend 
alors  la  vanité  de  cette  parole  que  J.-J.  Rousseau  laissait 
échapper  dans  un  de  ses  fréquents  accès  de  misanthropie  :  Je 
crois  à  la  médecine,  mais  je  voudrais  qu'elle  vint  me  visiter  sans 
médecin.  N'est-ce  pas  souvent  le  contraire  qu'il  faudrait  dire? 
«  J'aime  la  médecine  >  mais  j'aime  encore  mieux  le  médecin, 
dont  la  conversation  me  fait  presque  oublier  tous  mes  maux,  lors 
même  que  j'en  parle.  »  Demandez  plutôt  aux  gens  d'esprit,  qui 
se  croient  malades,  ou  qui  le  sont  en  effet,  si  la  visite  d'un 
médecin,  qui  est  en  même  temps  leur  ami,  ne  leur  procure 
pas  autant  de  soulagement,  ne  leur  apporte  pas  autant  de 
calme  que  les  meilleures  drogues  administrées  par  une  main 
invisible...» 

Un  médecin  doit  être  tel  que  nous  le  représente  Hippocrate, 
tel  que  le  comprend  aussi  M.  Chomel,  lorsqu'il  dit  avec  cette 
haute  sagesse,  cette  sagacité  rare,  cet  esprit  pénétrant  et  ce 
jugement  sûr  et  exquis  qui  le  distinguent:  oSi  le  médecin  veut 
mériter  la  conflance  du  public,  s'il  veut  tenir  dans  la  société 
le  rang  que  doit  lui  assurer  une  profession  aussi  noble,  et  y 
exercer  l'influence  que  donne  naUirellement  un  art  aussi 
utile  ;  s'il  veut  qu'on  retrouve  l'homme  derrière  le  praticien; 
s'il  veut,  surtout  pour  lui-même,  se  ménager  des  jouissances 
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pures^  el  que  personne  ne  pourra  lui  enlever,  je  le  conjure  de 
redevenir  ce  qu'il  était  autrefois,  l'homme  le  plus  savant,  le 
plus  lettré  de  son  temps;  je  le  conjure  de  se  remettre  de  lui- 
même,  puisque  l'Etal  ne  croit  plus  devoir  exiger,  pour  le  mé- 
decin, ce  fonds  commun  de  toute  éducation  libérale,  en 
possession  de  ces  lilterœ  humaniores  qui  nous  établissent  dans 
un  commerce  de  respectueuse  familiarité  avec  les  plus  grands 
esprits  de  l'antiquité,  qui  donnent  vue  à  la  pensée  sur  tant  de 
questions,  élevées,  qui  lui  ouvrent  tant  et  de  si  belles  perspec- 
tives, qui  assouplissent  nos  mœurs,  remplissent  toutes  les 
lacunes  de  la  vie,  en  [adoucissent  toutes  les  aspérités^  en  font 
oublier  tous  les  mécomptes.  Un  médecin  savant  dans  son  art, 
versé  dans  la  culture  des  lettres ,  de  inœurs  graves  et  douces, 
scrupuleux,  attentif,  charitable,  non  dépourvu  des  dons  natu- 
rels de  l'esprit,  ne  sera-t-il  pas  exalté  pour  sa  doctrine,  suivant 
la  parole  de  VEcclesiaste,  ne  mérilera-t-il  pas  aussi  Téloge  plus 
profane,  que  le  poêle  Krinagore  décernait  à  un  célèbre  méde- 
cin de  l'antiquité? 

a  Le  flls  de  Phébus  lui-même,  Esculape,  a  mis  dans  ta  poi- 
trine, 6  Praxagore,  la  connaissance  de  Tart  qui  fait  oublier  les 
soucis.  11  a  imprégné  tes  mains  du  baume  qui  guérit  tous  les 
maux.  Tu  as  appris  de  la  douce  Epione  quelles  douleurs  accom- 
pagnent ks  longues  fièvres,  et  quels  médicaments  il  faut  appli- 
quer sur  la  chair  divisée.  Si  les  mortels  possédaient'des  méde- 
cins tels  que  toi,  la  barque  des  morts  ne  voguerait  pas  si 
chargée.  » 

Telle  fut  la  conduite,  tel  était  le  langage  d'un  des  hommes 
qui,  dans  la  moitié  de  ce  siècle,  ont  le  plus  honoré,  ont  le  plus 
illustré  la  médecine  française  :  M.  Chomel,  qui  a  rendu  son 
âme  à  Dieu  le  9  avril  1858,  a  été  grand  par  son  enseignement 
et  par  ses  écrits,  par  la  pratique  de  son  arl,  comme  par  ses  ver- 
tus privées  ;  il  restera  pour  tous  un  rare  modèle  à  suivre,  car 
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il  a  réalisé  Tidéal  du  professeur,  l'idéal  du  médecin  conscien* 
deux  et  honnête. 

a  Eloigné  volontairement  de  nous  depuis  six  ans,  par  un  de 
ces  scrupules  ou  plutôt  par  une  de  ces  délicatesses  de  sentiment* 
que  les  cœurs  d'élite  seuls  éprouvent,  mais  que  tous  admirenli 
a  dit  le  professeur  Grisolle  aux  obsèques  de  M.  Ctiomel,  notrt 

* 

collègue  si  regrettable^  celui  que  tout  le  monde  pleure  aujonr* 
d'hui  accomplit  simplement,  noblement ,  cette  séparation,  qui 
fut  des  plus  douloureuses  pour  lui,  et  qui  commença  cette  série 
decbagrins  qui  sont  venus  le  frapper  dans  ses  afTections  les  plus 
vives.  Triste  expiation  d'un  bonheur  qui  Jusqu'alors  avait  été 
presque  sans  mélange,  mais  qui  a  révélé  une  force  d'âme  peu 
commune  ;  car  cet  homme  supérieur,  que  nous  avons  vu  heu* 
reux  et  qui  méritait  tant  de  l'être,  atteint  tout  à  coup  par  les 
pertes  les  plus  cruelles  et  par  la  douleur,  a  montré  une  âme 
stoïque,  possédant  au  plus  haut  degré  cet  art  sublime  de  savoir 
souffrir  et  mourir,  qui,  comme  on  Ta  dit,  semble  être  la  per« 
fection  de  la  vie  chrétienne.  » 

Les  deux  principales  bases  de  la  médecine  sont  la  raison  et 
l'observation  ;  mais  c'est  cette  dernière  qui  doit  diriger  les 
médechis  dans  leurs  raisonnements.  L'observation  est  en  effet 
l'unique  flambeau  qui  puisse  guider  leurs  pas  et  éclairer  leur 
marche.  C'est  l'observation  qui  fait  la  véritable  médecine,  ce 
présent  du  ciel;  c'est  cette  sève  pure  et  fortifiante  qui  doit  cir- 
culer dans  l'esprit  et  couler  dans  le  raisonnement  de  tous  les 
médecins.  Sans  elle  la  théorie  est  vacillante  et  incertaine;  elle 
n'est  qu'un  vain  système  discordant  avec  la  nature,  sans 
preuves  sohdes,  et  qui  n'a  d'autre  appui  qu'une  imagination 
trompeuse  et  la  subtilité  qui  conduit  à  Terreur. 

Grâce  à  la  philosophie,  dont  le  flambeau  luit  aujourd'hui  sur 
la  plus  grande  partie  de  l'Europe^  Tesprit  du  système  se  perd, 
le  goût  de  Tobservation  renaît  dans  toutes  les  sciences,  et  déjà 
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la  médedne,  qui,  après  avoir  atteint  rapidement  cbez  les  Grecs 
son  âge  mûr,  était  pour  ainsi  dire  tombée  en  enfance  dans  les 
siècles  derniers,  a  recouvré  sa  raison  et  sa  dignité. 

Nous  dirons  avec  notre  honorable  et  savant  confrère.  M,  le 
docteur  Fleury  :  «  Aujourd'hui  une  voie  nouvelle  et  plus 
féconde  encore  s'ouvre  à  lart  de  guérir,  et  si  je  ne  m'abuse, 
c'est  par  elle  que  celui-ci  arrivera  au  terme  le  plus  avancé  qu'il 
lui  sera  permis  d'atteindre  en  tant  que  science.  Déjà  la  méde- 
cine n'est  plus  réduite  à  prendre  pour  base  unique  de  ses 
recherches  et  de  ses  efforts  des  altérations  cadavériques,  résul- 
tats ultimes  d*une  perturbation  cadavérique  primitive  ;  et  si 
le  principe  de  la  vie  doit  rester  à  jamais  au-dessus  de  ses  inves* 
tigations,  elle  peut  du  moins  en  approfondir  le  mécanisme  et 
saisir  le  phénomène  morbide  à  son  origine.  La  médecine  ana- 
tomique  fait  place  à  la  médecine  physiologique.— Non  à  cette 
prétendue  médecine  physiologique  qui  n'était  qu'un  symptôme 
fondé  sur  une  hypothèse  et  à  laquelle  a  survécu  l'homme 
illustre  qui  l'avait  enfantée  ;  mais  à  cette  médication  physiolo- 
gique qui  s'appuie  sur  l'observation,  sur  rexpérimentation,  et 
sur  l'étude  attentive  des  phénomènes  physiques,  chimiques, 
mécaniques  et  dynamiques,  qui  s'accomplissent  au  sein  de 
l'organisation  vivante. 

En  écrivant  sur  les  maladies  qui  affligent  la  plus  belle  moitié 
du  genre  humain,  je  n'ai  en  vue  que  l'intérêt  de  la  science,  et 
je  ne  cherche  qu'à  me  rendre  utile  aux  femmes,  en  leur  fndi- 
quant  les  moyens  de  guérir  leurs  maladies  ;  je  n'ai  pour  but, 
enfin,  que  d'adoucir  la  triste  condition  d'un  sexe  qui,  moins 
heureux  que  sensible,  se  trouve  exposé  par  sa  constitution 
faible  et  la  haute  mission  qu'elle  a  à  remplir  sur  la  terre,  à  une 
foule  d'infirmités  auxquelle  il  est  si  important  de  le  soustraire 
par  tous  les  moyens  que  l'expérience  a  démontré  les  plus  salu- 
taires. C'est  pour  vous  que  j'écris,  intéressantes  femmes!... 
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Puissiez-vous  suivre  mes  conseils  !  ils  contribueront  à  vous 
rendre  la  santé  et  le  bonheur  ;  c'est  la  plus  douce  récompense 
que  j'altends  de  mes  veilles  et  de  mes  recherches. 

La  femme  est  à  peine  sortie  de  l'enfance^  ce  temps  de  fai* 
blesse  et  de  pleurs;  à  peine  commence-t-elle  à  connaître  le 
prix  de  la  santé^  à  briller  des  charmes  de'  la  jeunesse^  et  à 
goûter  les  plaisirs  si  naturels  à  cet  âge,  qu'elle  se  voit  menacée 
de  perdre  chaque  mois  tous  ces  précieux  avantages.  Devient* 
elle  mère^  autre  source  d'alarmes  et  de  douleurs  :  incertitude 
de  la  conception,  fardeau  plus  ou  moins  incommode  de  la 
grossesse^  travail  de  Tenfantement,  suites  de  couches,  soins  de 
rallaitement  et  de  l'éducation.  Quel  enchaînement  de  circon* 
stances  capables  d'influer  sur  la  santé  de  la  femme  1  De  com* 
bien  d'épreuves,  de  fatigues,  d'angoisses  ne  payera-t-elle  pas 
les  douceurs  de  la  fécondité  !  Enfln,  arrivée  à  cette  époque  de 
la  vie  qu'on  appelle  si  justement  l'âge  critique,  elle  ne  peut 
cesser  d'être  sujette  au  flux  périodique  des  règles  sans  être 
en  butte  à  de  nouyeaux  orages.  Fallait-il  donc  qu'avec  de  si 
brillantes  prérogatives,  la  plus  belle  et  la  plus  intéressante 
moitié  de  l'espèce  humaine  fût  asservie  à  tant  de  misères  ! 
Fallait-il  qu'elle  ne  fût,  pour  parler  le  langage  d'Hippocrale, 
qu'un  foyer  d'infirmités  et  de  douleurs  !  Fallait-il  enfln,  qu'en- 
vironnée de  douleurs  etde  craintes,  la  femme,  qui  partage  tous 
nos  maux,  se  vit  encore  assujettie  à  des  maux  qui  ne  sont  faits 
que  pour  elle  ! 

Ces  maladies  prennent  toutes  leur  source  dans  un  seul 
appareil  d'organes  (j'entends  par  là  tout  le 'système  sexuel  de 
la  femme).  Sa  puissance,  son  activité,  sa  force  de  réaction 
sont  supérieures  à  celles  dont  jouissent  les  autres  organes  qui 
constituent  l'économie.  En  effet,  Tutérus  exerce  sur  eux  un 
pouvoir  qu'il  est  difficile  d'exprimer  malgré  l'évidence  de  ses 
effets.  Il  est  bien  entendu  que  ce  pouvoir  commence  avec  la 
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puberté,  et  qu'il  ceese  ou  diminue  considérablement  après  la 
cessajtioa  des  menstrues.  Dans  Tenfance^  la  matrice  est  sans 
action  ;  elle  est  nulle  dans  la  vieillesse^  bien  qu'elle  puisse  être 
k»  siège  de  graves  affections  chroniques;  nnais  alors  elle  n'est 
plus  susceptible  de  troubler  Torganisme,  tandis  que^  dans 
rage  où  la  femme  est  féconde^  elle  fait  sans  cesse  entendre  sa 
voix,  selon  l'expression  de  Yan  Helmont^  et  il  est  rare  qu'elle 
ne  soit  constamment  la  cause  de  quelque  maladie.  Hippocrate 
avait  déjà  reconnu  que^  dans  ce  viscère  si  important^  réside 
la  cause  de  toutes  les  affections  particulières  aux  femmes. 
Propter  uierum  mulier  tota  est  morbus.  Les  nombreux  écri-^ 
vains  qui  ont  succédé  au  législateur  de  la  médecine  ont  par* 
tagéce  sentiment  tandis  qu'on  voit  un  grand  nombre  de 
médecins  modernes  qui  subordonnent  Torgane  utérin  à  l'in- 
fluence du  système  nerveux.  Nous  dirons  avec  le  docteur 
Brière  :  «Quel  est  Thomme  de  bon  sens^  étranger  à  cet  esprit 
de  système  qui  a  été  et  sera  toujours  le  malheur  de  notre  art; 
quel  est.  dis-je,  l'observateur  consciencieux  qui  ne  reconnaîtra 
l'exagération  de  ces  deux  hypothèses?  Quoi  !  la  femme  qui  se 
montre  si  grande,  si  subUme  dans  ses  devoirs  de  filie/d'épouse 
et  de  mère»  qui,  bien  dirigée  ne  cesse  de  donner  l'exemple  de 
toutes  les  vertus^  qui  plus  d'une  fois  a  rempli  le  monde  de  ses 
talenls,  de  ses  actions,  de  son  héroïsme,  serait  réduite  à  un 
rôle  aussi  matériel!  En  vérité  de  pareilles  idées  sont  bien 
étranges.  » 

Prétendre,  d'un  autre  côté,  que  la  matrice  gravite  conmic 
un  obscur  satellite  autour  de  sa  planète,  loraqu'on  observe  à 
chaque  instant  les  funestes  effets  des  désordres  de  la  menstrua- 
tion, et  tous  les  accidents  que  déterminent  la  première  appa- 
rition, la  grossesse,  les  suppressions,  la  cessation  des  règles  et 
toutes  les  lésions  de  l'utérus,  n'est-ce  pas  tomber  dans  une 
erreur  presque  aussi  grande  que  l'autre? 
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La  vérité  ne  saurait  exister  dans  ces  deux  extrêmes;  car  ai 
d'uQ  côté  l'utérus  parait  jouir  jusqu'à  un  certain  point  de  sa 
\ie  propre,  s'il  remplit  d'im|)orlantes  fonctions,  s'il  a  ses  ma* 
ladies  particulières,  d'un  autre  côté  il  entretient  des  relations 
niultipliées  avec  les  organes.  Cette  influence  des  sympathies  se 
foit  sentir  à  chaque  pas,  et  Ton  peut  dire  dans  toutes  les  ré» 
gions  du  corps.  Tantôt  ce  sont  les  fonctions  de  l'estomac  qui 
sont  exaltées^  perverties;  tantôt  ce  sont  celles  du  sein  qui  se 
développent,  se  suppriment  et  s'allèrent.  D'autres  fois  eett« 
liaison  mystérieuse  se  révèle  par  les  désordres  du  larynx,  par 
la  iierversion  de  l'intelligence.  Point  d'organe,  en  un  mot,  que 
Tuiérus  ne  puisse  par  sympathie  mettre  en  jeu,  soit  physiolo- 
giquement,  soit  pathologiquement. 

Tout  se  détériore,  tout  change  ;  Tunivers  est  une  scène  mou^ 
vante  qui  n'offre  qu'un  enchaînement  continuel  de  vicissi- 
tudes et  de  déplacements.  Éclore,  s'élever,  décroître  et  périr 
est  une  marche  commune  à  tous  les  étfes,  et  la  nature,  variée 
dans  tout  le  reste,  est^iu  moins  uniforme  dans  cet  ordre. 

Mais,  parmi  ces  êtres,  les  uns  parviennent  à  leur  fin  par. 
une  graduation  insensible,  par  une  suite  de  changements  sue» 
cessifs  et  imperceptibles;  les  autres  y  sont  précipités  par  une 
pente  plus  ou  moins  i*apide,  par  des  cascades  plus  ou  moins 
brusques,  et  les  chocs  violents,  qui  accompagnent  cette  chute 
si  rudes  les  détruisent  quelquefois  avant  qu'on  se  soit  pour 
ainsi  dire  aperçu  qu'ils  existaient. 

Si  on  voit  que  dans  le  plus  grand  nombre  des  hommes  la 
cours  de  la  vie  est  interrompu,  agité  par  des  maladies  de  toute 
espèce,  qui  sont  le  fruit  de  rintempérance  ou  plutôt  de  l'oubli 
des  lois  de  l'hygiène,  on  en  voit  aussi  quelqnes-uns  parvenir 
à  une  extrême  vieillesse  sans  éprouver  de  secousses  violentes, 
et  dautres  changements  que  les  altérations  graduelles  qui 
sont  une  suite  inévitable  des  progrès  de  Tàge.  Un  tel  bienfait 
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est  presque  toujours  le  prix  de  robservalion  rigoureuse  des 
préceptes  salutaires  de  Thygiène,  qui  fait  Tobjet  du  second 
volume  de  cet  ouvrage.  Les  âges  sont  les  périodes  ou  les  épo- 
ques successives  de  la  durée  de  la  vie^  déterminées  par  des 
changements  qui  s'accomplissent  dans  la  conslilulion  de  Tor- 
ganisme,  aux  différents  stades  d'accroissements,  d'état  et  de 
déclin  des  corps  vivants. 

La  succession  des  âges  ou  des  époques,  chez  les  femmes, 
détermine  et  fait  pei*sister  pendant  une  partie  de  la  vie  une 
hémorrliagie  fonctionnelle  qui  se  convertit  quelquefois  par 
son  abondance  en  hémorrliagie  morbide.  La  manifestation  des 
métro-hémorrhagies  nous  montre  comment  rinûuence  des 
figes  ou  des  époques  peut  s'exercer  en  modifiant  la  vitalité  et 
le  développement  des  organes  déterminés. 

Avant  la  puberté  Tutérus  et  les  ovaires,  qui  ne  sont  pas 
éveillés,  n'ont  qu'une  vitalité  peu  active  et  un  développement 
imparfait,  comme  nous  l'avons  dit  dans  le  premier  volume  de 
notre  ouvrage.  On  ne  voit  que  par  exception  et  très-rarement 
la  mélro-hémorrhagie,  survenir,  et  encore,  il  n'est  pas  cer- 
tain^  quand  elle  arrive,  que  le  sang  provienne  d'ailleurs  que 

du  vagin. 

A  la  puberté,  cet  âge  qui  est  vraiment  le  printemps  de  la 
vie,  les  organes  génitaux  se  développent,  la  circulation  devient 
plus  active  dans  leurs  tissus,  les  règles  s'établissent,  et  avec 
elles  Taptitude  aux  métro-hémorrhagies  qui  deviennent  des 
maladies  fréquentes  jusqu'à  1  âge  de  retour. 

Vàge  critique  s'accomplit,  l'utérus  et  ses  annexes  perdent 
en  partie  leur  vitalité  et  leur  volume;  ils  redeviennent  à  l'état 
de  repos,  l'aptitude  aux  métro-hémorrhagies  cesse  ;  car,  si  Ton 
ne  confond  pas  ces  hémorrhagies  idiopathfques  avec  celles  qui 
viennent  des  affections  organiques  de  l'utérus,  il  n'y  a  presque 
jamais  d'hémorrhagies  utérines  quand  Tàge  critique  est  passé. 


CHAPITRE  PREMIER 


MALADIES  DBS  JEUNES  PILLES  ,  OU  AFFECTIONS  QUI  PBUVKNT 
ATTEINDRE  LES  JEUNES  FILLES  DEPUIS  LEUR  BNFANOB  JUSQU'a 
LEUR   MARIAGE. 


Ceux  qui  ont  étudié  les  affections  si  diverses  de  la  matrice^ 
nous  dit  le  docteur  Cazeaux  dans  son  excellent  Trati  d'accou* 
chementy  savent  combien  les  maladies  de  cet  organe  réveillent 
de  nombreuses  sympathies.  L'établissement  des  actes  physio- 
logiques qui  lui  sont  dévolus^  leur  accomplissement  périodi- 
que^ exercent  autôi  sur  les  fonctions  du  tube  digestif^  et  sur 
celles  du  système  nerveux,  une  influence  depuis  longtemps 
appréciée  par  tous  les  praticiens*  La  pratique  médicale  nous 
démontre  chaque  jour  cette  foule  de  phénomènes  morbides 
qui  précèdent,  accompagnent  et  suivent  si  souvent  la  première 
menstruation.  Ils  sont  surtout    prononcés  lorsque  celle-ci 
éprouve  quelque  retard  ou  quelque  difficulté;  chez  quel- 
ques jeunes  filles,  ils  se  renouvellent  encore  pendant  longtemps 
à  chaque  époque  menstruelle.  11  semble  alors  que  Torgane  ne 
peut  entrer  en  action  sans  troubler  profondément  l'organisme;  . 
et  ce  n^est,  pour  ainsi  dire,  que  lorsque  l!liabitude  a  émoussé 
la  sensibilité  de  la  matrice,  que  le  retour  des  règles  cesse  de 
III.  2 
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déterminer  les  troubles  généraux  dont  précédemment  il  était 
accompagné. 

L'influence  des  règles  sur  l'organisation  et  sur  les  maladies 
est  un  fait  incontestable;  elle  se  montre  dans  les  symptômes 
nombreux  qui  fatiguent  et  tourmentent  la  jeune  fille  ^  l'épo- 
que de  la  première  apparition,  et  qu'on  voit  ensuite  se  dissiper 
par  enchantement,  lorsque  les  règles  se  sont  établies.  Elle 
reparaît  à  chaque  période  menstruelle  chez  un  grand  nombre 
de  femmes;  elle  est  enfin  très-prononcée  à  l'âge  où  les  phéno- 
mènes de  la  menstruation  vont  cesser  pour  toujours. 

Si  l'écoulement  périodique  ne  peut  se  faire  jour  au  dehors, 
soit  par  un  excès,  soit  par  un  défaut  de  forces,  la  condition 
sociale  est  manquée,  et  l'avenir  de  la  femme  perdu.  Certes,  la 
conception  a  pu  avoir  lieu  en  l'absence  des  règles,  la  science 
en  cite  quelques  exemples  que  j'ai  rapportés  dans  la  première 
partie  de  cet  ouvrage  ;  mais  cette  disposition  est  exceptionnelle, 
et,  dans  l'immense  majorité  des  cas,  on  peut  dire  que  l'amé- 
norrhée primitive  constitutionnelle  est  un  indice  presque 
certain  de  stérilité. 

L'infécondation  n'est  pas  la  seule  conséquence  du  manque 
du  flux  périodique;  la  jeune  fille  éprouve  une  multitude  d'ac- 
cidents; et  Ton  peut  dire  que  cette  époque,  qui  devait  être  la 
plus  brillante  de  son  existence,  est  l'époque  la  plus  pénible,  la 
plus  orageuse  de  sa  vie.  Des  flueurs  blanches  intarissables 
remplacent  chez  elles  l'apparition  des  règles,  qu'elles  ne  sup- 
pléent pas.  La  jeune  fille  qui,  jusqu'à  cette  époque  fatale, 
jouissait  d'une  brillante  santé,  semblable  à  la  fleur  printanière 
qu'une  douce  et  tendre  rosée  n'anime  plus,  tombe  et  languit 
décolorée  :  une  chlorose  affreuse  se  déclare^  toutes  les  fonc- 
,  tiotts  se  détériorent,  Tappétit  disparaît,  le  sommeil  fuit,  une 
langueur  mortelle  mine  sourdement  le  principe  de  la  vie,  et 
la  jeune  fille  périt,  pour  ainsi  dire,  avant  que  de  naître. 
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Frappés  de  ces  résultats^  les  médecins,  depuis  Hippocrale 
jusqu'à  DOS  jours^  onl  enseigné  assez  généralement  que  Tab- 
sence  du  flux  menstruel  ou  son  interruption  produit  une  Ibule 
de  maux  chez  les  jeunes  ûlles.  L'auteur  d'un  Essai  sur  Vamé^ 
norrhée  ou  la  suppression  du  flux  menstruel,  Royer-CoUard,  a 
formé  six  séries  particulières  de  ces  maladies,  ce  qui  comprend  ^ 
comme  le  remarque  l'illustre  Pinel,  le  corps  entier  de  la 
pathologie  interne. 

Parmi  les  nombreuses  affections  produites  par  l'absence  on 
la  suppression  des  règles,  les  unes  sont  locales,  les  autres 
générales.  Les  symptômes  des  premières  sont  le  plus  ordinai- 
rement des  douleurs,  des  tiraillements  dans  la  région  lombaire^ 
un  sentiment  de  pesanteur  dans  Thypogastre,  des  tranchées 
utérines,  le  catarrhe  utérin,  etc. 

Les  affections  générales  qui  se  déclarent  à  la  suite  des  sup- 
pressions du  ûux  menstruel  ont  toutes  pour  caractère  commun 
d'être  autant  de  symptômes  de  ces  suppressions,  à  moins 
qu'elles  n'existassent  déjà  secrètement  dans  l'économie,  et  que 
Taménorrhée  n'ait  servi  qu'à  en  provoquer  plus  promptement 
l'entier  développement.  Excepté  cette  dernière  circonstance, 
qu'un  observateur  attentif  doit  étudier  avec  le  plus  grand  soin, 
ces  sortes  d'affections  naissent  avec  l'aménorrhée,  en  suiveot 
les  variations,  en  partagent  la  durée.  En  vain  on  essaye  de  les 
guérir  en  les  attaquant  directement  ;  tant  que  la  suppression 
persiste,  tous  les  efforts  de  la  médecine  symptomatique  vieiH 
nent  se  briser  contre  elles,  tandis  que  l'écoulement  des  règles 
suffit  pour  les  guérir. 

La  nature  de  ces  affections  varié  suivant  les  tempéraments, 
les  causes  prédisposantes,  les  circonstances  où  la  malade  se 
trouve  placée.  La  fièvre  inflammatoire  se  développe  ordinaire* 
ment  chez  les  |)ersonnes  jeunes,  vigoureuses  et  douées  d'un 
tempérament  sanguin  ;  chez  elles,  l'influaiice  de  la  rétention 
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des  règles  s'annonce  encore  par  des  symptômes  de  pléthore 
locale  ei  générale  qui  peuvent  donner  lieu  à  des  maladies  in- 
flammatoires, à  des  hémorrbagies^  etc.  SMl  se  trouve  chez  elles 
un  organe  qui  soit  dans  un  état  actuel  d'irritation,  cet  organe 
devient  alors  le  centre  d'une  congestion  sanguine  et  le  siège 
d'une  inflammation  proportionnée  à  la  violence  de  cette  con- 
gestion. Les  plus  dangereuses  sont  la  méningite,  la  cépbalite, 
la  péripneumonie  et  la  péritonite.  Leur  marche  est  quelque- 
fois si  rapide  que  les  saignées  les  plus  abondantes  et  le  retour 
même  des  règles  ne  peuvent  en  arrêter  les  funestes  effets. 

Un  des  phénomènes  les  plus  singuliers  de  l'aménorrhée  sont 
les  héinorrhagies  accidentelles,  qui  remplacent  la  menstrua- 
tion. Leur  siège  le  plus  ordinaire  est  dans  les  voies  alimen- 
taires et  dans  celles  de  la  respiration  ;  mais  il  n'est  pas  rare 
non  plus  de  les  voir  se  manifester  à  l'extérieur  du  corps,  tantôt 
par  l'ouverture  d'une  plaie,  d'un  ulcère  ou  d'un  conduit  excré- 
teur quelconque,  tantôt  à  la  surface  de  la  peau. 

Rien  ne  prouve  mieux  l'influence  sympathique  de  l'utérus 
sur  les  autres  organes  de  l'économie  que  les  innombrables 
névroses  qui  accompagnent  les  suppressions  menstruelles  ou 
qui  leur  succèdent.  Les  femmes  nerveuses  éprouvent  alocs  des 
convulsions,  des  tremblements,  des  accès  d'hystérie,  des  danses 
de  Saint-Guy,  des  phénomènes  cataleptiques ,  des  accès  de 
délire,  etc.  On  peut  même  jdire  que  pas  une  malade  n'en  est 
entièrement  exempte;  et  lorsque  la  constitution  du  sujet,  celle 
des  organes  utérins  et  le  genre  de  vie  qui  a  précédé  en  favo- 
risent le  développement,  ces  maladies  présentent  un  tableau 
tout  à  la  fois  si  extraordinaire  et  si  mobile,  jue  le  médecin  le 
plus  instruit  peut  en  être  déconcerté.  On  voit  alors  les  phéno- 
mènes les  plus  étonnants  éclater  tout  à  coup,  tourmenter  tour 
à  tour  les  malades,  agiter  tous  les  systèmes,  altérer  toutes  les 
fonctions  et  jeter  toute  l'économie  dans  un  trouble  universel. 
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11  est  bien  imporlanl  pour  le  médecm  de  ne  point  se  laisser 
troubler  lui-même  par  cet  appareil  tumultueux  et  de  re- 
monter à  Torigine  du  mal  pour  en  découvrir  plus  sûrement 
le  remède. 

On  peut  donc  répéter,  arec  le  docteur  Brière,  que  la  sup- 
pression qui  a  lieu  après  Tapparition  régulière  des  menstrues 
ne' démontre  pas  d'une  manière  moins  positive  l'influence  des 
règles  sur  la  santé;  et,  s'il  est  vrai  qu'on  a  vu  des  maladies 
graves  parcourir  toutes  leurs  périodes,  sans  qu'il  en  soit  résulté 
un  trouble  appréciable  dans  l'écoulement  périodique,  le  plus 
souvent,  lorsque  la  santé  subit  quelque  altération^  ia  men- 
struation éprouve  des  désordres  notables,  et  l'on  voit  les  dé- 
rangements de  cette  fonction  influer  sur  Texercice  de  toutes 
les  autres^  et  ajouter  son  influence  morbide  à  celle  qui  existait 
déjà. 

Que  de  femmes,  en  effet,  bien  portantes,  chez  lesquelles  cet 
accident,  déterminé  par  un  refroidissement,  une  émotion, 
une  cause  quelconque,  produit  de  graves  maladies  I  Certes  la 
suppression  peut  être  sans  accident  chez  les  femmes  fortes, 
chez  celles  qui  se  livrent  à  des  travaux  pénibles;  mais  dans  les 
villes,  chez  les  femmes  nerveuses,  délii^ates,  les  choses  ne  se 
passent  pas  aussi  simplement.  Que  de  suites  fâcheuses  nous 
pourrions  rapporter  de  ces  suppressions  !  Tantôt  on  verra  sur- 
venir des  maladies  de  Tutérus,  tantôt  des  affections  d'autres 
organes.  Sous  l'influence  de  l'aménorrhée^  des  maladies  jus- 
qu'alors latentes  éclateront  avec  fureur;  des  élats  pathologi- 
ques fort  singuliers  se  montreront  après  la  suppression  :  ainsi 
Ton  observera  les  colorations  bleues,  noires  de  la  peau,  l'hy- 
pertrophie générale  des  tissus.  Dans  d'autres  circonstances, 
des  phénomènes  nerveux  fort  bizarres  seront  la  conséquence 
de  l'aménorrhée;  les  femmes  auront  alors  des  amauroses,  des 
extinctions  de  voix,  etc.,  etc. 
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un  temps  plus  ou  moins  long,  paraissaient  avoir  leur  i)ériodi- 
cité  normale,  se  suppriment  accidentellement  ou  du  moins 
éprouvent  une  évidente  diminution. 

Dans  le  premier  cas,  il  y  a  absence  de  menstruation,  amé- 
norrhée par  rétention  (remansio  mensium). 

Dans  le  second  cas,  il  y  a  suppression  complète  ou  incom- 
plète (suppressio  tnensium).  Assurément  ces  deux  états  ne  sont 
pas  identiques,  car  ils  offrent,  sous  le  rapport  des  causes,  du 
pronostic  et  du  traitement,  des  différences  bien  notables; 
mais,  à  Texemple  du  professeur  Paul  Dubois,  nous  allons  les 
étudier  collectivement,  en  les  séparant  toutefois  dans  la  re- 
cherche des  causes  qui  les  produisent  et  dans  les  indications 
curatives  qui  conviennent  plus  particulièrement  à  chacune 
d*elles. 

Cames  de  Vaménorrhée  par  rétention.  La  plupart  des  filles 
qui  ont  passé  Tâge  ordinaire  de  la  puberté  sans  que  la  mens- 
truation soit  établie  chez  elles  se  distiuguent  par  la  délicatesse 
de  leur  constitution  et  la  faiblesse  originaire  ou  acquise  de 
leur  santé.  Un  tempérament  lymphatique  bien  prononcé  et 
même  des  symptômes  d'affection  scrofuleuse  se  remarquent 
chez  presque  toutes. 

Cependant  la  faiblesse,  compagne  et  cause  du  défaut  de  sé- 
crétion des  règles,  n'a  pas  toujours  son  origine  dansja  consti- 
tution même  de  l'individu  ;  elle  est  souvent  le  résultat  de  l'ha- 
bitation dans  des  lieux  bas,  humides,  marécageux,  sombres, 
c'est-à-dire  où  les  rayons  solaires  ne  pénètrent  jamais;  de 
l'usage  d'une  alimentation  insuffisante,  de  mauvaise  nature; 
de  celui  de  boissons  malsaines;  du  défaut  d'exercice;  de  Tin- 
fluence  d^évacuations  excessives;  de  maladies  antérieures;  de 
Texcès  ou  du  défaut  de  sensibilité  utérine;  de  l'éducation  qui 
favorise,  éniousse  ou  modifie  la  vitalité  propre  apx  organes 
delà  génération;  de  certaines  professions;  du  genre  de  vie 
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qu'on  mène^  surtout  s'il  s'écarte  des  lois  de  l'hygiène  et  des 
préceptes  de  la  morale.  L'aniiénorrhée  est  encore  le  résultat 
d'affections  tris^tes,  de  Faltération  du  sang^  et  enfln,  d'excès 
de  Tatigue  produite  par  des  travaux  habituels  qui  excèdent  les 
forces. 

L'on  comprend  que  dans  ces  cas  l'utérus  n'échappe  pas  plus 
que  les  autres  organes  à  l'action  des  causes  débilitantes^  et 
qu'un  état  qui  est  presque  toujours  accompagné  de  langueur 
dans  l'exercice  des  fonctions  les  plus  importantes  le  soit^  à  plus 
forte  raison  peut-^tre,  dans  l'accomplissement  de  Fexhalation 
menstruelle. 

Le  tempérament  lymphatique^  dit  un  auteur,  prédispose  à 
l'aménorrhée.  On  sait,  en  effet,  que  les  jeunes  filles  qui  offirentce 
tempérament  sont  plus  tardii^ement  et  plus  difficilement  men- 
struées  que  les  autres;  on  sait  aussi  combien  cette  importante 
fonction  est  lente  et  pénible  à  s^établir  chez  les  scrofuleuses. 
Toutefois,  le  tempérament  lymphatique,  quelque  exagéré 
qu'on  le  suppose,  n'a  qu'une  influence  bornée  sur  la  menstrua- 
tion, si  toutes  les  circonstances  hygiéniques  qui  entourent  les 
femmes  sont  favorables;  mais  qu'à  son  action  vienne  s'ajouter 
celle  des  autres  causes  débilitantes,  et  l'on  voit  les  jeunes  filles 
placées  dans  ces  fâcheuses  conditions  rester  frêles,  débiles, 
dépasser  répoque  ordinaire  de  la  puberté,  et  ne  pas  s*embellir 
des  attributs  de  cette  belle  saison  de  la  vie.  Que  si  cette  révo- 
lution s'opère,  c'est  avec  lenteur,  avec  peine,  et  presque  tou- 
jours d'une  manière  incomplète  :  les  règles  s'établissent  diffi- 
cilement, et  après  mille  accidents  divers,  elles  coulent  peu  à 
peu,  ne  reparaissent  qu'à  de  longs  intervalles,  et  souvent  ne 
deviennent  périodiques  et  mensuelles  qu'après  plusieurs 
années. 

Le  défaut  de  menstruation  se  remarque  d'autres  fois  chez 
de  jeunes  filles  qui  présentent  tous  les  caractères  d'un  tempe- 
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rament  éminemment  sanguin;  il  semble  qu*il  existe  chez  ces 
sujets  une  plénitude  extrême,  une  sorte  de  surcharge  de  vais- 
seaux sanguins,  et  que  cet  apparent  excès  de  force  nuise  à 
l'exercice  régulier  des  fonctions  utérines,  ou  que  Taménor* 
rhée  enfin  soit  due  à  un  excès  de  forces  du  système  utérin. 

La  chlorose  et  Tanhémie  sont  encore  rangées  avec  raison 
parmi  les  causes  de  l'aménorrhée;  à  peine  chez  la  femme  anhé- 
mique  reste-t-il  assez  de  sang  pour  empêcher  la  vie  de  s'é- 
teindre; la  plus  faible  quantité  ne  pourrait  être  détournée 
sans  danger  de  la  masEe  commune  pour  Taccomplissement 
d'une  fonction  qui  ne  peut  cesser  sans  inconvénient  pour  l'en- 
semble, et  au  profit  d'un  organe  dont  l'activité  vitale  est  con- 
sidérablement afiTaiblie.  Quant  à  la  chlorose,  s'il  est  vrai  qu'elle 
dépende  souvent  de  l'asthénie  de  Tutérus,  on  conçoit  qu'elle 
dispose  à  l'aménorrhée,  puisque  celle-ci  n'est  fréquemment 
que  le  symptôme  de  la  même  asthénie,  ou  plutôt  dans  ces  cas 
ce  sont  deux  symptômes  différents  d'une  même  affection. 

On  considère  aussi  le  célibat  comme  prédisposant  à  l'amé- 
norrhée. Comment  agit  cette  cause  ?  L'utérus  a-t-il  donc  besoin 
de  l'excitation  vénérienne  pour  accomplir  plus  facilement  sa 
fonction  menstruelle?  On  sait  que  chez  un  grand  nombre  de 
femmes  l'acte  du  coït  facilite  et  accélère  l'apparition  des  règles, 
et  que  chez  beaucoup  d'autres,  mal  menstruées  avant  le  ma- 
riage, cet  écoulement  sanguin  s'établit  plus  abondant  et  plus 
régulier  après  la  copulation. 

Hais  de  toutes  les  causes  prédisposantes  de- l'aménorrhée  la 
plus  puissante  est  sans  auoun  doute  l'existence  d'une  affection 
chronique  grave.  Les  règles  ne  s'établissent  que  difficilement 
chez  les  jeunes  filles  qui  sont  affectées  d'une  gastrite,  d'une 
pneumonie,  ou  d'une  pleurésie  chronique,  etc.  Et  telle  est 
rinfluence  de  cette  cause,  telle  est  surtout  sa  fréquence,  que 
l'aménorrhée  est  dans  la  majeure  partie  des  cas  un  symptôme 
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et  non  pas  une  maladie;  c'est  une  vérité  qui  doit  toujours  être 
présente  à  l'esprit  du  médecin  s'il  ne  veut  pas  s'exposer  à  de 
fâcheuses  méprises  et  à  des  revers,  ou  tout  au  moins  à  des 
insuccès^  en  attaquant  l'effet  et  en  laissant  subsister  la  cause. 

11  est  permis  de  croire  que  Tinfluence  prédominante  du  tra** 
vail  morbide  qui  se  fait  alors  retarde  et  arrête  l'établissement 
d'une  fonction  qui,  par  cela  même  qu'elle  est  mofns  essentielle 
et  qu'elle  est  en  dehors  de  la  vie  individuelle,  semble  plus 
qu'une  autre  exiger  pour  s'accomplir  l'intégrité  de  la  santé 
générale. 

Causes  de  l'aménorrhée  par  suppression.  Lorsque  la  sup- 
pression menstruelle  est  lente^  elle  reconnaît  les  causes  qui 
viennent  d'être  énoncées;  mais  lorsqu'elle  est  subite,  les  ciiv 
conatances  qui  la  déterminent  sont  bien  différentes^  elles  sont 
rapides,  instantanées  pomme  leur  résulat.  Ce  sont  Timpression 
subite  de  l'air  froid  et  humide  ;  la  suppression  d^un  caleçon, 
d'un  vêtement  habituel,  ou  l'imprudence  que  commettent 
certaines  femmes  en  prenant  des  vêtements  trop  légers  pen- 
dant les  saisons  rigoureuses^  pour  se  conformer  aux  bizarre- 
ries de  la  mode  ;  le  changement  d'un  lieu  chaud  dans  un  lieu 
froid  lorsque  le  corps  est  échauffé  ;  l'immersion  du  corps,  des 
mains  et  des  pieds  dans  l'eau  froide;  la  suppression  de  la  sueur 
des  pieds  ;  l'ingestion  des  boissons  froides  dans  l'estomac;  une 
saignée  faite  intempestivement;  les  chutes,  les  coups,  une 
plaie,  une  brûlure,  une  douleur  vive,  l'impression  d'une 
odeur  forle  et  pénétrante  ;  une  irritation  vive  développée  dans 
quelque  organe;  l'emploi  des  médicaments  actifs  tels  que  les 
vomitifs,  les  purgatifs;  l'abus  des  plaisirs,  les  excès  de  la 
bonne  chère;  les  émotions  vives;  les  passions  impétueuses, 
l'amour,  la  surprise,  la  frayeur,  la  colère,  la  fureur,  une 
injure,  un  affront,  l'indignation,  les  chagrins  profonds,  la 
perle  d'une  personne  qu'on  aime,  etc. 
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Suivant  les  idiosyncrasies  et  la  puissance  de  rhabitude,  ces 
causes  arrêtent  plus  ou  moins  facilement  les  menstrues;  il  est 
des  femmes  chez  lesquelles  elles  ne  paraissent  pas  sous  l*in* 
fluence  la  plus  légère  ;  chez  quelques-unes  mème^  le  change- 
ment de  linge  a  suffi  pour  suspendre  leur  cours,  tandis  que 
d^autres  femmes  ont  remarque  que^  lorsqu'elles  mettaient  les 
jambes  dansTeau  pendant  leurs  règles^  le  sang  coulait  aussitôt 
en  perte,  et  que  d'autres  ont  assuré  que  l'eau  froide,  et,  en 
général,  tout  ce  qui  détermine  des  suppressions,  leur  faisaient 
Tenir  plus  promptemcnt  les  menstrues. 

Symptômes.  Le  tableau  des  symptômes  de  l'aménorrhée  est 
immense;  il  n'y  a  peut-être  pas  de  maladie  qu^elle  ne  puisse 
simuler  ou  produire.  Ces  symptômes  sont  un  sentiment  de 
chaleur  et  de  douleur  dans  les  régions  épigastrique  et  lom- 
baire;  des  pesanteurs  dans  le  bassin,  des  tranchées  utérines,  le 
gonflement  du  ventre;  celui  des  mamelles,  accompagné  quel- 
quefois de  l'issue  de  la  lymphe  laiteuse  ;  Tappélit  est  supprimé 
ou  modifié  :  souvent  il  est  remplacé  par  des  goûts  bizarres;  il 
y  a  des  palpitations,  de  la  dyspnée,  de  la  céphalalgie,  des 
bourdonnements  d'oreille,  des  nausées,  des  vomissements;  il 
y  a  des  malaises,  des  lassitudes,  tendance  à  l'inaction,  à  la  con- 
templation, à  l'extase,  alternant  avec  une  tristesse  insurmon- 
table; quelquefois  difficulté  et  douleur  vive  pendant  l'émis- 
sion des  urines,  diarrhée,  dyssenterie.  Les  Jeunes  filles  sont 
excessivement  impressionnables,  moroses  et  craintives;  leur 
pâleur  est  quelquefois  portée  à  un  très- haut  degré;  leur  peau 
est  comme  bouffie,  étiolée,  les  chairs  sont  flasques,  le  regard 
lent,  languissant,  éteint. 

Avec  ou  à  la  suite  de  ces  accidents,  qui  sont  plus  ou  moins 
prononcés,  suivant  la  constitution  des  malades,  on  observe 
quelquefois  des  affections  très-diverses,  des  névroses,  telles 
que  l'hystérie,  l'hypocondrie,  etc.  ;  des  lésipns  des  systèmes 
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lymphatique  et  cutané^  telles  que  des  éruptions  pustuleuses, 
dartreuses,  elc.  ;  des  altérations  organiques,  et  surtout  des 
phlegmasies  plus  ou  moins  graves. 

Dans  le  cas  de  suppression  brusque,  on  Toit  souvent  surve* 
nir  une  eedématie  rapide  des  extrémités  inférieures,  de  la 
face,  et  même  des  autres  parties  du  corps.  On  lit  dans  la  Cli- 
nique du  docteur  Lisfranc  :  a  La  suppression  des  menstrues, 
surtout  quand  elle  est  brusque,  détermine  quelquefois  l'oedème 
de  la  partie  inférieure  des  jambes,  celui  de  la  face  et  d'un 
grand  nombre  d'autres  points  de  l'économie;  on  observe 
même  Tinflltration  séreuse  et  générale  du  tissu  cellulaire. 
Cette  infiltration  se  rencontre  plus  spécialement  dans  l'épais- 
seur des  paupières  ;  j'ai  vu  rarement  survenir  l'hydrothorax, 
l'hydropéricarde,  l'ascite.  d 

Le  docteur  Brière  a  connu  une  dame  qui,  depuis  trois  mois 
qu'elle  avait  une  suppression,  était  agitée  d'un  tremblement 
continuel;  elle  ne  pouvait  rester  un  seul  instant  en  place,  il 
fallait  qu'elle  allât  sans  cesse  d'un  endroit  à  Tautre  ;  elle  s'en- 
nuyait partout.  Une  autre  jeune  fille  de  dix-huit  ans,  d'un 
tempérament  délicat  et  nerveux,  éprouve  un  cbagrin  profond 
qui  occasionne  une  suppression  avec  des  symptômes  du  côté 
du  cœur  et  de  l'estomac.  L'aménorrhée  dure  un  an;  pendant 
ce  temps,  elle  ressent  chaque  mois  de  la  pesanteur  à  l'épi- 
gastre,  des  douleurs  dans  les  articulations,  des  vertiges,  de 
fausses  sensations  de  la  vue  ;  elle  croit  toujours  apercevoir  les 
objets  colorés  en  rouge;  elle  est  aussi  atteinte  de  vomissements 
périodiques  et  d'accès  d'hystérie.  Sauvage  rapporte  qu'une 
jeune  fille  fut  tout  à  coup  prise  d*une  anasarque  générale 
quelques  jours  avant  la  période  menstruelle.  A  l'apparition  du 
sang  des  règles,  l'épanchement  séreux  cessa.  Pendant  plusieurs 
mois  l'anasarque  revint  à  l'époque  précitéee,  et  fut  rem- 
placée par  .  le  flux .  sanguin  jusqti'à  ce  qu'enfin ,  par  un 
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traitement   approprié^    la  santé   fût  entièrement  rétablie* 

On  observe,  enfin ^  à  la  suite  de  la  suppression  menstruelle, 
des  hémorrhagies  plus  ou  moins  graves  dont  le  siège  est  on  ne 
peut  plus  variable,  et  qui  deviennent  quelquefois  périodiques, 
et  suppléent  à  Tecoulement  menstruel,  comme  nous  le  ver- 
rons en  parlant  des  règles  déviées  ou  supplémentaires. 

Lorsque  l'absence  des  règles,  et  surtout  leur  suspension,  a 
persisté  longtemps  sans  produire  autre  chose  que  les  phéno- 
mènes indiqués,  ce  n'est  plus  a  des  maladies  aiguës  qu'elle 
donne  naissance,  mais  à  des  affections  chroniques  et  à  une 
sorte  de  délabrement  général  dont  la  chlorose  est  ordinaire- 
ment l'expression. 

Chez  les  jeunes  filles,  dit  un  médecin,  la  pftleur  est  souvent 
portée  Jusqu'à  une  sorte  d'étiolement  de  la  peau  (pâles  cou* 
leurs).  La  peau  est  quelquefois  bouffie,  les  yeux  sont  éteints, 
les  chairs  flasques,  l'appétit  est  détruit,  et  souvent  remplacé 
par  des  désirs  bizarres,  soit  de  substances  de  haut  goût,  soit  de 
substances  non  nutritives;  de  la  dyspnée,  des  palpitations,  de 
la  tristesse,  et  une  grande  paresse  à  se  mouvoir  se  joignent  aux 
premiers  symptômes;  mais  quand  le  défaut  d'écoulement  des 
règles  produit  déjà  ces  désordres,  ce  n'est  plus  une  simple  amé- 
norrhée  qui  existe,  il  y  a  commencement  de  chlorose. 

L'utérus  étant  le  siège  de  la  menstruation  est  aussi  l'organe 
qui  se  trouve  le  plus  souvent  et  le  plus  immédiatement  affecté 
quand  cette  fonction  vient  à  être  suspendue.  Aussi  la  métrite 
chronique  ou  aiguë,  la  leucorrhée,  le  squirrhe  et  le  cancer 
utérin  sont>ils  les  effets  fréquents  de  l'interruption  ou  des 
difficultés  qu'éprouve  raccomplissement  de  la  menstruation. 

Existe-t*il  un  organe  délicat  chez  la  femme  atteinte  d'amé- 
norrhée, c'est  presque  toujours  lui  qui  devient  le  siège  des 
souffrances. 

Une  demoiselle  avait  inspiré  des  inquiétudes  à  sa  famille  à 
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raison  des  accidents  qui  s'étaient  manifestés  vers  la  poitrine. 
Un  traitement  convenable^  suivi  avec  persévérance^  avait  fait 
cesser  les  craintes  depuis  plusieurs  années,  lorsque  la  nouvelle 
de  la  mort  de  son  frère  lui  occasionne  un  si  vif  chagrin,  que 
les  règles  sont  arrêtées.  Bientôt  les  caractères  de  l'ancienne 
affection  de  poitrine  se  dessinent  avec  plus  de  violence  que 
jamais;  la  toux,  Tamaigrissement,  les  sueurs  révèlent  un  dan* 
ger  pressant.  Des  soins  bien  entendus,  un  voyage  dans  les 
pays  chauds,  sont  parvenus  à  triompher  du  mal;  la  santé 
s'est  de  nouveau  montrée  avec  le  rétablissement  des  men* 
strues. 

Diagnostic.  Le  diagnostic  de  Taménorrhée  serait  très-facile 
s'il  consistait  uniquement  à  savoir  si  rapparition  du  flux 
menstruel  est  retardée,  interrompue  ou  notablement  dimi* 
nuée  ;  le  témoignage  seul  des  malades  suffirait  pour  résoudre 
cette  question,  mais  le  diagnostic  n'est  pas  à  beaucoup  près  ni 
aussi  simple,  ni  aussi  facile. 

Lorsqu'une  femme  n'est  pas  réglée,  il  est  de  la  dernière 
importance  de  s'assurer,  avant  de  commencer  aucun  traite^ 
ment,  si  la  rétention  des  menstrues  ne  dépendrait  pas  d'un 
vice  de  conformation  qui  exigerait  une  opération  chirurgi- 
'Cale,  ou  d'une  altération  de  quelque  organe,  d'une  grossesse 
ou  de  l'âge  critique.  On  risquerait  de  tomber  dans  les  plus 
lourdes  méprises  si,  dans  certaines  circonstances,  on  ne  pous- 
sait la  circonspection  et  la  réserve  jusqu'à  la  plus  sévère  mé* 
fiance.  Tantôt  c'est  une  jeune  fille  ou  une  jeune  veuve  qui, 
pour  mieux  tromper  le  médecin  et  lui  cacher  une  grossesse 
clandestine,  prétexte  des  incomniodités  qu'elle  attribue  a  un 
retard  ou  à  une  suppression  de  l'excrétion  menstruelle;  tantôt 
c'est  une  coquette  qui,  avertie  du  déclin  de  l'âge  par  la  cessa*- 
tion  àcB  règles  et  de  la  fécondité,  cherche  à  rappeler  encore 
et  à  prolonger  artificiellement  les  marques  d'une  jeunesse  qui 
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n^csi  plus.  Dans  Tua  et  l'autre  cas,  le  médecin  qui  donnerait 
des  remèdes  à  Tayenlure  et  sans  précaution  pourrait  causer 
des  maux  incalculables.  D'un  côté  il  risquerait  de  provoquer 
l'avorlement  et  de  faire  périr  la  mère  et  renfant^  ou  tous  les 
deux  à  la  fois;  de  Tautre^  il  exposerait  la  femme  à  des  hémor- 
rbagies  dangereuses  ou  à  des  cancers  utérins  qui  sont  presque 
toujours  mortels.  Comment  donc  se  mettre  à  l'abri  de  tant 
d'écueils  et  éviter  les  pièges  que  tendent  trop  souvent  à  la 
bonne  foi  du  médecin  la  criminelle  astuce  et  les  travers  de 
l'amour-propre ?  C'est  en  gagnant  du  temps  pour  tâcher  de 
distinguer  la  vérité  de  Terreur  ou  la  réalité  de  l'apparence. 

Lorsqu'il  n'y  a  pas  d'éruption  menstruelle^  il  faut  donc 
rechercher  d'abord  si  Tabsence  des  règles  dépend  du  défaut 
d'exhalation  ou  du  défaut  d'excrétion  au  dehors.Cette  question 
s'éclaircit  facilement  par  un  examen  attentif  des  voies  génitales. 
Si  Ton  a  reconnu  qu'elle  dépend  du  défaut  de  sécrétion,  il  faut 
savoir  si  cetie  circonstance  est  une  simple  anomalie  ou  un  véri- 
table état  pathologique.En  troisième  lieu,  si  Tabsence  reconnue 
des  règles  parait  se  lier  à  un  état  morbide  réçl^il  est  indispen* 
sable  de  s'assurer  si  elle  est  esseniielle  ou  symptomatique;  et 
dans  ce  dernier  cas^  quel  est  l'organe  qui  souffre^  c'est-à-dire 
quel  est  le  véritable  siège  de  la  maladie  qui  occasionne  l'amé- 
norrhée^  et  quelle  est  même  sa  nature?  Sans  de  telles  données^ 
il  n'y  a  pas  de  traitement  rationnel  possible.  Aussi  le  méde- 
cin  doit-il  examiner  avec  attention  l'ensemble  de  la  constitua 
tion,  l'état  de  chaque  organe  en  particulier,  et  surtout  celui  de 
l'utérus  et  de  ses  annexes. 

On  peut  quelquefois  prendre  l'aménorrhagie  pour  un  état 
de  grossesse^  et  vice  versa,  et  l'on  sent  quelles  graves  consé- 
quences peuvent  être  la  suite  de  cette  méprise.  On  a  vu  des 
femmes  qu'on  avait  tourmentées  par  des  applications  de  sang- 
sues et  des  emménagogues  |)endant  les  deux  ou  trois  premiers 
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mois  d'une  grossesse  méconnue,  être  réduiles  à  un  état  déplo- 
rable par  cette  médication  imprudente.  L'erreurest  sans  doute 
quelquefois  tràs-difficiie  à  éviter,  puisqu'il  n'existe  que  deux 
signes  positifs  de  grossesse,  comme  nous  Tavons  déjà  fait 
observer  en  parlant  de  cet  état,  le  ballottement  et  le  mouve- 
ment  spontané  de  l'enfant,  et  que  ces  signes  ne  se  montrent 
qu'à  une  époque  déjà  avancée  de  la  gestation  ;  mais  avec  de 
l'attention,  et  surtout«en  ne  se  pressant  pas  d*agir  si  les  acci-' 
dents  sont  peu  graves,  on  évite  au  moins  les  conséquences  de 
Terreur. 

Pronoslic. — L^aménorrhée  n'est  jamais  une  maladie  grave 
par  elle-même,  ce  sont  les  affections  qu'elle  fait  natlre  ou 
celles  dont  elle  est  Teffet  qui  en  font  toute  la  gravi  lé.  Isolée 
de  toute  complication  et  récente,  ce  n'est  qu'une  indisposition 
en  général  de  peu  de  durée,  que  beaucoup  de  femmes  éprou- 
Tent  et  qu'elles  appellent  un  retard  ;  ancienne,  elle  doit  tou- 
jours éveiller  Tatiention  du  médecin,  alors  même  qu'elle  ne 
produit  pas  encore  d'accidents.  Dans  les  autres  circonstances, 
le  danger  se  mesirre  par  Tanciennelé  et  Tintensité  de  la  mala* 
die  concomitante,  et  par  l'importance  de  Torgane  affecté. 
Cependant,  même  dans  les  cas  où  elle  n'est  que  symptoma^ 
tique,  et  à  plus  forte  raison  dans  ceux  où  elle  est  la  cause  pre- 
mière du  désordre,  l'aménorrhée  doit  entrer  comme  élément 
dans  le  pronostic;  elle  le  rend  toujours  plus  grave,  car  une 
irritation  qu'accompagne  la  suppression  des  menstrues  pré- 
sente  en  général  moins  de  chances  de  guérison  qu'une  antre 
irritation  d'égale  intensité  qui  n'est  pas  compliquée  de  cet 
accident. 

Il  suit  de  tout  ce  qui  précède  qu'avant  d'entreprendre  le 
traitement  de  l'aménorrhée,  il  faut  toujours  commencer  par 
s'assurer  si  elle  est  simple  ou  compliquée,  accidentelle  ou  na- 
turelle, récente  ou  ancienne^  cause  ou  effet. 

III.  3 
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TrailemenL— Lorsque  Taniénorrhée  est  simple,  qu'elle  sur- 
vient cbqz  une  femme  ou  une  jeune  flUe  molle^  lymphatique^ 
d'une  constitution  détériorée,  que  la  malade  habite  un  lieu 
^mbre,  froid  et  humide^  et  qu'elle  se  nourrit  mal,  c'est  au 
traitement  stimulant,  légèrement  tonique,  qu'il  faut  avoir 
recours.  11  suffit  souvent  alors  de  fortifier  par  une  alimenta- 
tion saine,  mais  stiniulante,  tonique  même,  composée  de  bous 
potages  gras,  de  viandes  rôties,  et  de  X'usage  modéré  d'un 
peu  de  bon  \\n  vieux»  et  par  quelques  toniques  médicamen- 
teux, tels  que  les  amers,  le  quinquina,  les  ferrugineux,  le 
chocolat  préparé  avec  le  fer,  en  ayant  soin  de  surveiller  leur 
action,  de  placer  la  malade  au  sein  d'un  air  vif,  sec  et  impré- 
gné de  lumière  et  de  calorique,  de  la  revêtir  de  flanelle  appli* 
quée  immédiatement  sur  la  peau,  de  lui  faire  pratiquer  des 
frictions  sèches  sur  tout  le  corps,  et  de  la  contraindre  à  se 
livrer  à  un  exercice  modéré,  celui  du  cheval  et  de  la  danse; 
il  suffit,  dis-je,  de  ces  soins  hygiéniques  pour  voir  bientôt  les 
chairs  se  raffermir,  la  p:lleur  être  remplacée  par  un  teint  plus 
animé,  les  forces  renaître  et  les  règles  commencer  à  paraître 
si  elles  ne  s'étaient  pas  encore  montrées,  reprendre  leur  cours 
accoutumé  si  déjà  elles  avaient  existé.  ' 

Lorsque,  au  contraire,  le  défaut  de  menstruation,,  existant 
sur  des  siijels  forts,  semble  dépendre  d'un  état  évidemmeaLt 
pléthorique  ou  du  moins  coïncide  avec  cet  état,  une  diète  plus^ 
ou  moins  sévère,  l'usage  d'aliments  peu  nutritifs,  de  boissons^ 
aqueuses,  d'un  ou  de  plusieurs  bains  entiers  chauds,  de  légers 
purgatifs,  en  un  mol,  un  régime  débilitant,  et  de  plus  l'usage 
d'une  ou  de  plusieurs  saignées  spoliatives,  pratiquées  au  bras, 
en  choisissant,  s'il  est  possible,  l'époque  à  laquelle  les  règles 
devaient  venir,  obtiennent  ordinairement  les  résultats  les  plus 
favorables;  souvent  alors  les  règles  se  montrent  immédia- 
tement. 
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*  Sj  ^^améiporjnbée  «e  Ue  à  ÏJdxi^ience  de  quoique  maladie 
gt^j^f  JCQfiUMe  xiéisk  arrive  le  plus  souveat,  oo  ^x>m|)reud  que 
c'est  au  traitemeal  de  celle  maladie  ^elle-ttèaie  qu'il  «convieiit 
4le  s'aUacber,  ei  que  ie  ittédecio  uie  doit  s'occuper  alors  de 
Tateence  desjjÈigles  que  fiouv  cemédier  à  quelque»  mcomino- 
tdités  qAi'elle  ajoute  ^parfais  à  la  maladie  principale. 

Lorsque  TaméuarThée  complique  les  affections  morbides  4e 
Tuji^us,  dit  le  docteur  LisXranc^  beaucoup  de  praiiciens pensent 
qu'il  ;Caut  emplojfer  les  moyens  desiinés  à  coinbattre  la  pre- 
mière de  ces  maladies.  J'ai  expériinenlé  cette  méthode  sur 
deux  cents  fenunes^  et^  &ur  cent  soixante^  j'ai  beaucoup  con- 
^slionné  Tutérjos,  sans  jjroduire  les  menstrues.  Les  douleurs 
ont  au^menié  ou  se  sont  développées^  ai  elles  n\exislaieni  pas 
déjà;  Tengorjgement  utérin  a  pris  de  raccroissement;  quel* 
quefois  des  pblegma&ies  aiguës  sont  survenues  :  ces  faits 
si^tfifientj  je  crois>  pour  fixer  déûnitivemeul  Topinion  relalive- 
mentâ  ce  point  important  de  thérapeutique.  Je  traite  roffection 
morbide  de  la  matrice  par  des  médicamcots  appropriés  ;  je  pra- 
tique^ en  temps  opi)ortuo^  aux  personnes  robustei,  les  saignées 
spoliatives  pour  suppléer  les  règles;  afin  d'alteindre  le  même 
but,  je  les  soumets  à  un  régime  convenable. 

Lorsqu'on  a  lieu  de  penser,  au  contraire^  que  Taménorrhée 
est  essentielle^  c'est-à-dire  qu'elle  n'a  d'autre  cause  que 
l'absence  d'une  activité  vitale  suffisante  dans  les  organes  géni- 
taux et  dans  l'utérus  en  particulier^  c'est  alors  à  provoquer^  à 
dévelojiper  ou  à  accroître  celle  activité  que  nos  efl'oris  doi- 
vent tendre^  et  deux  sortes  de  moyens  s'offrent  à  nous  pour 
obtenir  ce  résultat.  Les  uns  consistent  à  stimuler  le  mouve- 
ment  fluxionnaire  de  l'utérus  ;  les  autres  consistent  à  agir  plur 
directement  sur  l'appareil  circulatoire  des  organes  génitaux 
eux-mêmes. 

Les  diurétiques,  tels  que  la  scillc  et  surtout  les  canlbarides. 
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les  purgatifs  drastiques,  tels  que  la  rhubarbe,  le  jalap,  la 
scammonée  et  spécialement  reîlébore,  Taloès,  la  saignée  du 
pied,  réitérée  tous  les  mois,  l'application  d'un  petit  nombre  de 
sangsues  à  la  vulve,  à  la  partie  supérieure  des  cuisses,  aux 
aines,  des  pédiluves  simples  ou  irritants  se  rangent  au  nombre 
des  premiers.  Parmi  les  purgatifs  stimulants,  ceux  qui  agissent 
sur  le  rectum  d'une  manière  spéciale,  comme  les  aloétiques, 
méritent  la  préférence.  On  peut  donner  des  pilules  composées 
de  six  décigrammes  d'aloès,  de  cinq  décigrammes  de  limaille 

de  fer. 

Les  seconds  se  composent  des  cmménagogues  proprement 
dits,  qui  sont  des  infusions  d'armoise,  de  safran,  de  rue,  de 
Sabine,  la  décoction  de  racines  d'aristoloche  ;  le  fer  et  ses  pré- 
parations, telles  que  la  limaille  de  fer  à  la  dose  d'un  à  un 
gramme  et  demi  par  jour,  le  sous-carbonate  de  fer,  à  la  dose 
de  deux  à  dix  grammes  par  jour,  les  vins  chalybés,  les  pilules 
de  Blaud,  de  FuUer,  et  surtout  le  Jactate  de  fer  administré  en 
pilules.  J'ai  retiré  souvent  de  très-bons  effets  de  l'infusion  de 
safran  dans  le  vin  blanc,  donnée  à  l'époque  des  règles,  tandis 
que  la  malade  avait  ses  pieds  dans  un  bain  irritant. 

L'observation  atteste  aussi  que  Taction  de  tous  ces  moyens 
peut  être  favorisée  par  des  ventouses  sèches  ou  scarifiées  sur  la 
région  hypogastrique,  sur  la  face  interne  des  cuisses,  ainsi  que 
par  des  vésicatoires  et  même  par  des  sinapismes.  On  peut  re- 
couriraussi  avec  un  grand  avantage  aux  bains  de  siège  chauds; 
Us  seront  tantôt  simples,  tantôt  aromatiques  ;  oi\  les  aiguisera 
souvent  avec  le  sel,  le  vinaigre,  l'eau  végéto-minérale.  En  les 
faisant  prendre  froids,  et  pendant  cinq  ou  dix  minutes  seule- 
ment, dit  Lisfranc,  ils  sont  très-utiles  à  cause  de  la  réaction  qui 
les  suit;  on  y  renoncerait  si  la  femme  était  très-nerveuse,  si 
l'état  de  sa  poitrine  inspirait  quelque  inquiétude.  On  applique 
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aussi  des  cataplasmes  aromatiques  très-chauds  sur  la  ynlve, 
sur  Ift  partie  inférieure  du  ventre,  sur  la  face  interne  et  supé* 
rieure  des  cuisses  :  ils  seront  entre  deux  linges  flns>  on  les 
renouvellera  très-fréquemment.  On  dirigera  sur  la  vulve  des 
fumigations  simples  ou  aromatiques,  la  vapeur  résultant  de  la 
combustion  de  Taloès  est  un  moyen  puissant.  On  peut  porter 
ces  fumigations  dans  le  vagin  et  sur  le  col  de  la  matrice  à  Taide 
d'un  entonnoir  de  gomme  élastique. 

L'usage  des  plaisirs  de  l'amour  est  quelquefois  utile  pour 
produire  la  menstruation  ;  ce  moyen  ne  peut  convenir  que 
dans  les  cas  où  le  défaut  des  règles  provient  d'une  excitation 
trop  faible  dans  les  organes  seuls  de  la  reproduction.  On  croit 
généralement  que  le  mariage  peut  remédier  à  toutes  les 
incommodités  des  jeunes  filles;  s  il  est  quelquefois  utile,  oti 
observe  au  contraire  qu'il  ne  fait  le  plus  souvent  qu'aggraver 
ou  changer  toutes  les  indispositions.  Si  les  règles  ne  coulent 
pas  parce  que  les  femmes  sont  extrêmement  faibles,  elles  ont 
besoin  d'être  fortifiées  avant  de  se  livrer  aux  plaisirs  de 
l'hymen,  qui  ne  manqueraient  pas  de  les  épuiser,  comme  Ta 
reconnu  Tissot. 

Lorsque  les  femmes  sont  épuisées,  délicates,  on  les  tue  eu 
voulant  forcer  l'éruption  des  règles;  [)our  les  rétablir,  il  fau- 
drait plutôt  leur  donner  du  sang  que  de  leur  en  ôler.  Lorsque 
le  retour  des  forces  sera  parfait,  celui  des  règles  ne  tardera 
pas  à  suivre. 

Il  faut  observer  toutefois  que  les  influences  morales  méri- 
tent une  grande  attention,  et  exigent  beaucoup  de  sagacité  de 
la  part  des  parents  et  du  médecin.  Tant  qu'on  n'a  pas  agi  sur 
le  moral,  les  désordres  menstruels  qui  dépendent  d'une  alTec- 
tion  vive  de  l'âme  et  surtout  d'un  chagrin  profond  résistent  à 
toutes  les  ressources  de  l'art;  toutes  les  drogues  de  la  phar- 
macie sont  également  impuissantes  pour  combattre  l'aménor- 
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les  parois  des  organes  dans  lesquels  il  est  ainsi  retenu.  Si  cet 
état  de  choses  persiste  longtemps^  la  distension  peut  devenir 
extrême  :  chaque  époque  menstruelle  apportant  un  nouveau 
tribut^  la  collection  du  sang  peut  avec  le  (emps  devenir 
énorme. 

Lorsque  Tobslacle  a  lieu  au  col  de  l'utérus^  le  flux  sanguin 
s'accumulant  exclusivement  dans  la  cavité  de  cet  organe, 
celui-ci  se  distend,  et,  par  sa  dilatation,  donne  lieu  à  tous  les 
phénomènes  qui  peuvent  résulter  de  la  pression  quil  exerce 
sur  les  parties  voisines;  ainsi  celle  du  rectum  et  de  la  vessie 
explique  les  difficultés  de  la  défécation  et  de  Texpulsion  des 
urines;  celle  du  plexus  sacré  et  des  nerfs  sciatiques,  la  pesan* 
leur  ressentie  dans  Texcavation  pelvienne  et  celle  des  membres 
abdominaux.  La  distension  de  Tutérus  explique  également  les 
tiraillements  et  les  douleurs  inguinales,  et  donne  une  raison 
suffisante  des  tranchées  ainsi  que  de  la  douleur  et  du  gonfle- 
ment dont  la  région  hypogaslrlque  devient  le  siège;  une  tumeur 
s'y  forme  même  avec  le  temps  et  n'çst  autre  chose  que  Tutérus 
qui  se  développe  et  s'élève  à  mesure. 

Des  symptômes  analogues  s'observent  lorsqu'il  y  a  absence 
du  vagin, ou  même  occlusion  à  la  partie  supérieure  de  ce  oon« 
duit.  Si  la  rétention  du  flux  menstruel  est  due  à  Tocclusion 
produite  par  l'hymen,  cette  membrane  étant  distendue  elle- 
même  par  ce  même  flux,  puisqu'elle  occupe  le  point  le  plus 
déclive  de  la  cavité  où  il  s'accumule,  il  en  résulte  une  tumeur 
de  forme  ovoïde  qui  fait  quelquefois  saillie  entre  les  côtés  de 
la  vulve. 

Le  diagnostic  de  cette  maladie  est  en  général  facile,  car  il 
n'exige  qu'un  examen  attentif  des  voies  génitales.  Lorsque 
l'aménorrhée  résulte  de  rimperforalicoi  de  Thymen,  l'investiga- 
tion la  plus  simple  en  (ait  bientôt  reconnaître  la  cause.  Si  ce- 
pendant l'occlusion  existe  sur  un  point  élevé  du  canal,  ou  sur- 


MALADIES  DE  LA  PEMIIB.  41 

tout  a  l'orifice  utérin,  rarement  accessible  au  toucher  ou  à  la 
¥ue  chez  les  jeunes  filles,  et  d'ailleurs  fort  peu  développé  chez 
elles,  le  diagnostic  peut  offrir  de  réelles  difficultés.  On  a  plus 
d^une  fois  pris  le  cas  d'aménorrhée  par  rétention  pour  un  état 
de  grossesse,  et  Terreur  est  ici  d'autant  plus  excusable  qu'à 
Tabsence  des  règles  se  joignent  des  signes  qui  annoncent  d'une 
manière  positive  le  développement  de  Tutérus.  C'est  dans  ce 
cas  de  rétention  des  règles,  plus  que  dans  tout  autre,  qu'à 
défaut  de  signes  probants  on  pourrait  avoir  utilement  recours 
à  remploi  du  stéthoscope.  L'absence  du  souffle  utérin  et  des 
doubles  battements  du  cœur  de  fœtus  dissiperont  toutes  les 
incertitudes. 

Le  pronostic  repose  entièrement  sur  la  nature  et  le  siège  de 
l'obstacle  qui  s'oppose  à  Técoulement  du  fluide  menstruel.  Il 
est  peu  grave  ordinairement,  parce  que  la  disposition  vicieuse 
qui  cause  la  rétention  des  règles  peut  être  presque  toujours 
facilement  corrigée;  il  devient  plus  grave  lorsque  l'occlusion 
des  voies  génitales  est  profondément  située»  lorsque  surtout 
elle  résulte  d'une  adhérence  plus  ou  moins  étendue  des  parois 
Yaginales  ou  utérines  entre  elles.  On  a  vu,  dans  des  cas  de  ce 
genre,  le  sang  s'épancher  dans  la  cavité  abdoniinale  par  une 
rupture  des  trompes,  etla  uiort  être  la  suite  de  cet  accident. 

Le  traitement  consiste  à  rétablir  lu  perméabilité  des  voies 
génitales,  et  c'est  ce  que  Ton  fait  en  remédiant,  par  une  opé- 
ration convenable,  à  l'occlusion  qui  retient  le  sang  dans  le 
vagin  ou  l'utérus. 

Cette  opération  consiste  ordinairement  à  inciser  cruciale- 
ment  l'hymen  lorsqu'il  est  imperforé,  à  détruire  avec  un  bis- 
touri les  adhérences  des  parois  vaginales  quand  elles  existent, 
à  détruire,  par  le  même  moyen,  le  prolongement  membraneux 
qui  réunit  quelquefois  les  deux  lèvres  do  Toriflce  utérin,  ou 
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même  à  pratiquer  un  orifice  artificiel  quand  il  n'en  existe  ao^ 
eune  trace. 

Si  la  rétention  des  règles  est  déterminée  par  Fabsence  ou 
par  l'oblitératioiï  de  la  partie  intérienre  de  la  capadté  de  la 
matrice,  et  que  le  canal  utéro-irulvaire  soit  à  Téta!  normal, 
aifisi  que  la  longueur  et  le  ^oiume  da  col  utérin,  ki  ponclioD 
et  rincision  faites  sur  ce  dernier  organe  peuTent  réussir  soif- 
irent  Le  docteur  Lisfranc  assure  les  avoir  pratiquées  quatre 
fois  avec  succès. 


Chlorose  ou  pâle«  conleors. 

Pour  me  conformer  aux  idées  généralement  reçues  par  les 
nosologistes,  je  restreins  la  dénomination  de  la  cblorose  avec 
CuUen^dans  sa  Nosologie,  Pinel,  dans  sa  Nosographie  phUoêO" 
fhique^  à  la  décoloration  de  la  peau  qui  accompagne  la  réten- 
tion des  règles,  leur  diminution  ou  leur  suppression,  quoique 
je  n'admette  pas  qu'elle  soit  produite  par  ces  dérangements. 
Au  lieu  de  considérer,  en  effet,  le  défaut  d'apparition  des 
règles,  ou  leur  suppression  comme  la  cause  première  de  cette 
décoloration,  il  me  semble,  ainsi  que  Tobservation  le  fait  voir, 
que  l'aménorrhée  et  la  cblorose  sont  deux  effets  produits  par 
une  même  disposition  de  Téconomie,  savoir  :  un  état  adyna* 
mique. 

Il  est  démontré  aujourd'hui  par  les  belles  recherches  héma^ 
tolc^iques  des  professeurs  Andral  et  Gavarret  qne  la  chlorose 
elTanhémie  sont  essentiellement  caractérisées  parla  diminu-^ 
tion  des  globules  et  l'augmentation  de  la  quantité  de  l'eau  dans 
le  sang. 

Sans  vouloir  décider  si  la  cblorose  est  une  maladie  générale 
ou  locale,  c'est-à-dire  si  l'état  d'anhémie  qui  la  constitue  frappe 
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FéeoBotnie  eirtière  ou  vn  on  deux  systèmes  setrVement^  Je  dirais 
avec  un  auteur^  qiie  ks  motifo  pour  faire  de  la  chtoroae  nue 
affection  générale,  déterminée  par  un  ciiangement  dans  la 
quantité  ou  les  qualités  du  wstïg,  sont  puissants. 

Dsms  rétat  fe  plus  ordûnaîre,  le  sérum  est  au  caillot  ceknme  5 
est  à  8,  proportion  qu»  varie  d^ailteurs  en  raison  d'une  foule  ie 
circonstances  hygiéniques  et  individneUes*  1^  docteur  loly  n'a 
poB  vw  un*  seul  cas  de  cfaierose  ou  d'anhémie  dans  lequel  la  pron 
portion  du  sérum  n'excédât  les  sept  dixièmes  de  la  masse 
totale  eu  sang;  dans  no  cas  même  elle  en  constîittail  à  peu 
près  les  neuf  dixièmes. 

Je  dois  faite  olMserver  toutefois  qu'un  chimiste  distingué  dit 
qu'on  aurait  tort  d'attribuer  uniquement  à  cette  perte,  à  oa 
décroissement  des  globules  sanguins  et  de  fer,  ou,  pour  mieux 
dire,  à  ta  prédominance  du  sérum  sur  le  caillot  sanguin,  la 
maladie  chlorotique,  ou  de  croire  que  dans  cette  même  aflée» 
tien  le  sang  n'éprouve  aucune  autre  modification,  puisque  d» 
semblables  pertes  s'observent  daus  une  feule  de  maladies 
toutes  diflerentes.  Les  belles  expériences  du  savant  doctemr 
Mageodie  démontrent  également  que  les  bruits  anormaux 
tiennent  à  des  étals  différents  du  sang;  d'autres  preuves,  éga- 
lement concluantes,  semblent  démontrer  que  le  système  ner- 
veux est  l'élément  organique  primitivement  et  spécialement 
affecté  dans  l'état  cblorotiqne  ;  la  section  des  nerfs  pneumo-' 
gastriques  a  pour  effet  de  déSbriner  le  sang;  l'état  couennem 
ce^se  par  la  syncope  :  toute  impression  morale  modifie  lea 
phénomènes  de  la  circulation  et  de  la  sanguification. 

Causes  prédisposantes. — C'est  surtout  chez  les  jeunes  filles^  à 
l'époque  de  la  puberté,  lorsque  la  menstruation  ne  s'élaMit 
pas  ou  a  lieu  avec  dif Gcullé  et  irrégulièrement,  que  l'on 
observe  la  chlorose.  Les  femmes  mariées  et  surloat  les  vewves 
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n'en  sont  pas  exemples.  Il  est  important  d'observer  toutefois 
que  sur  yingUsix  observations  de  chlorose^  vingt-quatre  avaient 
été  recueillies  chez  de  jeunes  filles  de  onie  à  trente-deux  ans. 
Les  autres  causes  prédisposantes  sont  le  tempérament  iympha^ 
tique^  une  constitution  faible^  Tinfluence  du  froid  et  de  l'hu- 
midité^ soit  de  Tair^  soit  de  Thabitation;  des  aliments  peu 
nourrissants  ou  indigestes  ;  Tabus  des  boissons  aqueuses^  des 
bains  chauds^  Tusage  de  vin  de  mauvaise  qualité.  Le  sommeil 
et  les  veilles  trop  prolongés^  une  vie  trop  sédentaire^  toutes  les 
causes  qui  sont  directement  ou  indirectement  débilitantes  pré* 
disposent  à  la  chlorose. 

En  général^  dit  un  médecin^  la  chlorose  n'est  propre  qu'aux 
personnes  du  sexe  qui  sont  éminemment  lymphatiques,  ou  qui 
ont  longtemps  vécu  sous  Tinfluence  des  causes  débilitantes^  et 
dont  la  constitution  a  élé  détériorée  ou  réduite  à  l'état  de 
cachexie  par  un  air  humide  ou  malsain^  par  rhabitation  des 
lieux  bas>  mal  éclairés^  par  le  défaut  de  vêtements,  par  la 
disette  ou  par  des  aliments  peu  nutritifs,  par  des  évacuations 
excessives,  par  une  vie  molle,  oisive  et  non  exercée,  par  des 
affections  tristes,  tellesque  le  chagrin,  lu  jalousie,  lessuites  d'un 
amour  malheureux,  etc. 

Les  causes  occasionnelles  les  plus  fréquentes  sont  la  tristesse, 
Tennui^  la  captivité,  la  privation  des  jouissances  physiques  de 
Tamour  chez  une  jeune  fille  très-ardente  ou  chez  une  femme 
qui  les  a  déjà  goûtées;  la  suppression  accidentelle  des  règles» 
lorsqu'elle  se  prolonge,  et  dans  quelques  cas,  leur  excrétion 
trop  abondante;  des  maladies  qui  ont  produit  un  état  de  fai- 
blesse profond  et  prolongé. 

Les  symptômes  offrent  le  tableau  suivant  :  pâleur  excessive, 
jaunâtre ,  quelquefois  verdàtre ,  et  bouffissure  de  la  face , 
blancheur  des  lèvres,  lividité  des  paupières,  qui  sont  tu- 
méfiées après  le  sommeil;  expression  triste  des  yeux,  bian« 
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cbeor  extrême  de  la  conjonctive^  sécheresse^  teinte  ternei 
plombée^  terreuse  de  la  peau  ;  flaccidité  des  chairs  ;  œdématie 
des  pieds,  diminution  de  l'appétit,  puis  anorexie  complète, 
dyspepsie,  pica  ou  -désirs  d'aliments  Irès-sapides;  malacia  ou 
désir  de  substances  impropres  à  l'alimentation,  telles  que  la 
craie,  le  charbon,  etc.;  soif  yive,  ardente  même  ;  constipation, 
nausées,  vomissements  ;  le  pouls  devient  petit,  disparaît  on 
s'entrecoupe;  palpitations  continues  ou  intermittentes  qui 
simulent  une  maladie  grave  du  cœur;  les  règles  ne  coulent 
point  ou  coulent  mal.  Si  elles  sont  déjà  établies,  elles  se  sup- 
priment ou  prennedt  un  caractère  qui  en  atteste  la  mauvaise  ^ 
qualité.  Battements  plus  violents  dans  les  artères  du  cou,  qui 
font  entendre  tantôt  un  bruit  de  soufflet  très^fort,  diffus,  tan^ 
tôt  une  sorte  de  roucoulement  ou  de  vibration  musicale,  tantôt 
enfin  un  bruit  particulier  qui  ressemble  au  bruit  que  produit 
Tagitation  de  ce  jeu  d'enfant  connu  vulgairement  sous  le 
nom  de  diable.  Ce  ronflement  a  son  siège  dans  les  artères  ca- 
rotides et  sous-clavières,  mais  surtout  dans  les  premières;  les 
membres  semblent  s'engourdir  ou  se  prêter  plus  difQcilement . 
à  la  locomotion.  Si  la  maladie  est  ancienne,  invétérée,  dit  uH 
auteur,  la  couleur  vermeille  du  visage  disparaît  et  fait  place  à 
un  teint  pâle  et  plombé;  vers  la  fin,  la  peau  est  quelquefois 
terne,  jaunâtre  ou  verdàtre  comme  dans  la  jaunisse  ;  mais  on 
peut  aisément  les  distinguer  en  ce  que,  dans  la  chlorose, 
quelque  terne  que  soit  la  peau,  la  sclérotique  reste  toujours 
blanche;  dans  Tictère,  au  contraire,  elle  est  jaune  ou  tirantsur 
le  noir.  On  aperçoit  dans  la  dernière  époque  une  légère  bouf- 
fissure à  la  face;  les  paupières  sont  cernées,  les  yeux  battus,  les 
pieds,  quelquefois  même  toute  la  surface  du  corps,  sont  affectés 
d'un  gonflement  œdémateux  vers  le  soir;  mais  il  est  à  remar*- 
quer  que  cette  infiltration  diffère  de  celle  qui  est  propre  a  Ta- 
nasarque,  en  ce  qu'elle  ne  conserve  pas  l'impression  des 
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daig4£.  L'anasarque  de  .ces  (varlies  disparaît  pendant  la  ttult; 
mais  le  inati^  ^e  occupe  la  face,  «et  plus  spécialement  les 
{MMipières  et  le  contour  des  orbites.  Lorsque  iâ  maladie  est 
parvenue  à  ce  4egré>  la  respiration  est  difûcUe,  les  jeunes  filles 
font  bons  d^baleioe  •et  elles  éprouvent  de  violentes  palpitations 
lorsqu'elles  veulent  mon  ter  un  lieu  escarpé^  des  degrés,  oou*- 
rir^  ou  &e  livrer  à  qa^elque  exercice  plus  pénible  .que  4e<xmr 
tume.  Elles  sont  même  excédées  de  fatigue  au  moindre  mour 
irement^  elles  s'évanouissent  à  tout  instant.  Chez  quelques 
chlorotiques  le  système  nerveux  acquiert  une  susceptlbilibé 
eifrayante  ;  il  survient  des  syncopes^  des  palpitations^  une  touiL 
et  une  céphalalgie  nerveuses  ;  des  pulsations  fortes  et  répétées 
dans  diverses  parties  du  corps;  quelques-unes  se  plaignent 
d'une  sensation  douloureuse  dans  les  nerfs  du  cou  et  de  la  tète 
rou  du  fond  de  l'orbite  ;  elles  sont  tristes^  stupides,  mélauco* 
liques;  les  amusements  qu'elles  aimaient  auparavant  ne  leur 
.plaisent  plus^  et  elles  recherchent  la  solitude;  leur  esprit  ae 
•orée  mille  chimères  ;  ^elles  ont  des  frayeurs  noctumei^  des 
fipecires  effrayants  les  poursuivent  même  pendant  JeuGS 
songes;  elles  rient  et  pleurent  sans  si\)et. 

D'autres  sont  tourmentées  par  des  étouffoments  qui  .les 
suffoquent  eiles  empêchent  de  parler  ;  si  le  mal  s'aggraire^  les 
viscères  abdominaux  s'entreprennent.  Lorsque  lafaiblesse  est 
parvenue  à  son  comble,  les  chlorotiques  sont  tourmentées 
d'une  fièvre  hectique  qui  les  consume^  qui  vient  môme  termi- 
ner la  scène^  et  par  laquelle  la  nature  avertit  le  médecin  ^da 
danger  prochain  de  leur  destruction,  si  Ton  ne  s'occupe  promp- 
tement  de  réparer  les  forces. 

L'inspection  des  urines  ne  doit  pas  êtrejnégligée dans  leidin* 
gnostic  de  la  chlorose.  Observez  cette  urine  pâle  et  faiblement 
verdutre,  c'est  la  décoloration,  c'est  l'affaiblissement  du  si\ieL; 
c^est  la  chlorose;  c'est. une  femme  chlorotique  qui  la  ren(t<ct 
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si  oTjite  urine  offre  une  teinte  d'un  jaune  orangées!  elle  devient 
plris  foncée^  saCrané  et  brunâtre,  la  peau  va  jaunir,  et  c'est 
Uïie  femme  ictérîque^u'il  faudra  soigaer.  fia  oonséfuence^  la 
chlorotique  rend  les  «riiies  pàles^  décohM*ées  comme  elle^ 
tandis  que  rictériqne  donne  des  urines  d'un  jaune  safran 
et  brunâtre  comme  sa  peau. 

U  y  a  toujours  un  sens  profond  dans  les  moindres  manifes^ 
tatkMM^e  Turiae;  à  (^iis  forte  raisoo  quand  on  cliercbe  dans 
oettt«Me^à  Taide  de  l'analyse  et  dti  «icroscope^  les  éléments 
dont  la  connaissance  intéresse  à  on  haut  degré  la  science  de 
llMMBiae  et  des  maladies.  «Au  milieu  de  la  diversité  des  mala^ 
4Uea»  IV>b8ervateur;  dit  le  docteur  Bec<}uerel^  retrouve  dans 
loutea  UB  certain  nombre  de  conditions  ooinmnnes^  qui  en 
flBéme  temps  qn'elles  se  révèlent  par  des  symptômes  plus  on 
«KMS  caractéristiques^  se  marqpenl  dafis  Turine  par  des  mo- 
<4ificali6BS  toujours  les  mêmes  que  ce  liqnide  en  reçoit,  quelle 
que  adt  la  maladie  qni  euste,  quels  que  soient  les  change- 
mcmïti  particiiiiers  quelle  ait  pu  apporter  dans  les  propriétés 
fhyaîques^t  chimiques  de  Turine*  Ces  changemerrts  sont  sous 
la  dé|ieBdanoe  de  ces  autres  modifications  plus  générales  que 
certains  états  de  l'organisme  tendent  à  imprimer  constam- 
OMBt  au  produit  de  la  sécrétion  rénale*  Ces  OKMlificatîons  con- 
stiUieiit  comme  autant  de  faits  généraux,  sans  la  oonnaissance 
«deniueis  on  se  perdrait  infailliblemeBt  dans  la  muHrtude  et  la 
•ooHtnMiiction  des  faits  de  détails.  Ce  sont  là  en  quelque  sorte 
Jea  principes  de  i'urulôgie  pathologique.  » 

ii'arine  du  oiatini  <lit  un  autre  urologue,  sera  la  boussole 
lia  nédecia  dans  le  chaos  sans  limites  de  la  maladie  et  du 
Inileiikent;  elle  sera  pour  le  malade  le  Ihcrmomètre  de  sa 
i,  le  signe  précurseur  de  la  diminution  on  île  l'aggra- 
w  de  aa  maladie;  elle  sera  pour  Tbomme  en  santé  le  ré^ 
9«âilrar  de  son  régime  el  4e  sa  vie... 


I  ' 
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La  chlorotique 
Languit  comme  une  fleur  de  sa  tige  arrachée , 
Que  les  feux  du  soleil  ont  bientôt  desséchée. 
L'éclat  de  sa  beauté^  la  fraîcheur  de  son  leinl  ^ 
Ses  yeux  tendres  et  doux^  tout  périt^  tout  s'éteint. 

En  général^  la  chlorose  n'est  qu'une  maladie  peu  dange- 
reuse lorsqu'elle  est  simple.  Elle  diminue^  pour  Tordinalre^  à 
mesure  que  la  constitution  s'affermit^  et  disparaît  complète- 
ment dès  que  la  menstruation  est  bien  établie.  Mais  il  n'en  est 
pas  de  même  lorsqu'elle  se  complique  avec  quelque  lésion 
grave  des  organes  essentiels  de  la  vie  et  surtout  avec  1^  mau- 
vaise  conformation  du  système  utérin.  Elle  est  alors  presque 
toujours  incurable^  à  moins  qu'on  ne  puisse  remédier  à  ces 
sortes  de  dérangements,  ce  qui  n'est  pas  toujours  facile  ni 
même  possible.  On  voit  qu'elle  dégénère  le  plus  souvent  en 
une  Qèvre  hectique  dont  les  malades  sont  consumées.  Hais  on 
ne  jugera  bien  de  la  gravité  du  mal  qu'en  faisant  attention 
au  tempérament  de  la  malade^  aux  causes  ou  circonstances 
qui  le  modifient  et  à  Tintensitédes  symptômes  qui  se  dévolop^ 
peut  à  telle  ou  telle  époque. 

Comme  il  n'est  pas  hors  de  doute  aujourd'hui  que  la  chlo- 
rose et  Tanhémie  sont  le  résultat  de  la  diminution  des  globules^ 
et  par  conséquent  de  l'appauvrissement  du  sangria  thérapeiH 
tique  doit  chercher  à  faire  remonter  les  globules  du  sang  à 
leur  chiffre  normal;  et  qui  est^  d'après  les  belles  expériences 
du  professeur  Ândral,  cent  vingt-sept  en  moyenne,  et  l'expé- 
rience démontre  qu'une  alimentation  animale  et  l'administra- 
tion  des  ferrugineux  et  des  toniques,  obtiennent  les  plus  heu- 
reux résultats  contre  les  troubles  fonctionnels  de  la  chlorose 
et  de  Tanhémie.  Voici  ce  qui  se  passe  chez  la  jeune  fille  qui 
devient  chlorotique.  Une  jeune  personne,  bien  portante,  arrive 


MALADIES  DE  LA  PEMIIE.  49 

à  Tage  de  la  puberté  :  sous  Tinfluence  des  causes  qui  souvent 
nous  échappent^  la  menstruation  ne  s'établit  pas,  ou  seule- 
ment s'opère  d'une  manière  incomplète  ou  irrégulière.  L'uté- 
rus, troublé  dans  l'exercice  de  ses  fonctions  mensuelleSi  réagit 
bientôt  sur  tous  les  autres  organes.  L'appétit  diminue,  l'esto- 
mac devient  capricieux,  les  goûts  bizarres,  les  digestions  péni- 
bles^ et  cette  difficulté  des  digestions  persistant,  il  en  résulte 
une  assimilation  incomplète,  et  bientôt  une  nutrition  insuffi- 
sante. Après  quelques  semaines  ou  quelques  mois,  l'insuffi- 
sance de  la  nutrition  produit  une  altération  dans  la  composi- 
tion du  sang,  et  quand  celle-ci  est  portée  à  un  certain  degré, 
elle  engendre  tous  les  symptômes  de  la  chlorose,  symptômes 
qui  ressemblent  beaucoup  à  ceux  qui  ont  précédé  et  causé  la 
maladie  générale  dont  ils  sont  l'expression. 

Quand  on  réfiéchit  sur  les  causes  et  les  symptômes  de  la 
chlorose,  on  est  naturellement  conduit  au  traitement  qu'elle 
exige:  Ou  cette  maladie  est  simple  et  ne  tient  qu'à  la  débilité 
de  la  malade,  ou  bien  elle  se  complique  avec  quelque  autre 
alTection  plus  ou  moins  grave.  Dans  le  premier  cas,  il  a'y  a 
d'autre  Uidicalion  à  remplir  que  de  fortifier  l'organisme  ou 
l'économie  animale  afin  de  coopère  avec  la  nalure  au  dévelop- 
pement du  corps  et  à  rétablissement  de  cet  équilibre  dans  les 
fonctions,  sans  lequel  il  ne  saurait  y  avoir  de  santé  parfaite. 
C'est  alors  qu'on  a  souvent  retiré  de  très-grands  avantages  du 
changement  d'air,  de  l'insolation,  de  l'habitation  dans  des 
lieux  élevés  et  bien  éclairés;  des  aliments  de  bonne  qualité, 
du  bon  vin,  des  viandes  rôties,  grillées,  des  vêtements  chauds, 
de  la  flanelle  appliquée  sur  le  corps,  des  lits  d'où  l'on  bannis- 
sait tout  ce  qui  sentait  la  mollesse,  de  l'exercice  à  la  campagne, 
des  frictions  sèches  sur  la  peau,  des  jeux  récréatifs,  des  aflec- 
tions  gaies,  et  généralement  de  tout  ce  qui  pourrait  fortifier 

le  physique  et  ranimer  le  moral. 

T.  ni.  4 


;><)       IIISTOIRK  PIIIKOSOPÎIIQIE   ET  MÉDICALE  DE   LA  FEMME. 

Les  exercices,  la  gymnastique  de  Tronchin  secondent  acti- 
vement ces  premiers  moyens.  Les  demoiselles  chlorotiques  ne 
doivent  pas  être  abandonnées  à  elles-mêmes;  il  est  nécessaire 
de  leur  procurer  des  distractions  agréables,  de  les  mener  en 
société,  au  bal.  Les  voyages  aux  eaux  minérales,  à  Vichy, 
Plombières,  Spa,  etc.,  tiennent  le  premier  rang.  Il  est  juste  de 
dire  aussi  que  j'ai  vu  guérir  plusieurs  chlorotiques  par  l'usage 
des  eaux  de  Bagnères  de  Bigorre. 

Bordeu,  dans  les  Recherches  sur  les  maladies  chroniques^ 
s'exprime  en  ces  termes  :  a  Les  pâles  couleurs  de  toute  espèce, 
soit  qu'elles  attaquent  les  femmes  mariées  ou  filles,  soit  qu'elles 
se  rencontrent  avec  le  flux  des  règles  ou  pendant  leur  sup- 
pression, ou  avec  un  flux  menstruel  excessif,  rouge  ou  blanc, 
soit  qu'elles  soient  compliquées  de  mille  autres  accidents, 
parmi  lesquels  la  dépravation  de  l'estomac  et  des  intestins 
tient  le  premier  rang,  guérissent  par  les  eaux  de  Bagnères,  qui 
rappellent  très-bien  les  règles.  » 

Le  fer  et  ses  nombreuses  préparations  sont  presque  toujours 
employés  avec  succès  contre  la  chlorose.  Le  sous-carbonate  de 
fer  administré  depuis  la  dose  de  quatre  à  si;  décigrammes  jus- 
qu'à deux  ou  quatre  grammes,  deux  ou  trois  fois  le  jour,  soit 
eh  pilules,  soit  en  poudre,  seul  ou  associé  au  quinquina,  au 
safran,  à  la  cannelle,  produit  souvent  les  plus  heureux  clTets. 
Les  pilules  du  docteur  Blaud,  celles  de  M.  Vallet  et  le  lactate 
de  fer  sont  aussi  préconisés  à  juste  litre  par  tous  les  médecins 
praticiens.  J'obtiens  des  résultats  presque  toujours  heureux  du 
lactate  de  fer  donné  en  pilules.  On  doit  favoriser  l'action  de 
ces  médicaments  par  des  boissons  amères  et  aromatiques, 
telles  que  les  infusions  légères  de  houblon,  de  petite  centaurée, 
d'absinthe,  de  rhubarbe,  de  quinquina,  ou  de  valériane, 
d'armoise,  du  safran,  etc. 

La  constipation,  si  fréquente  dans  la  chlorose,  doit  être 
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combattue  par  des  purgatifs^  soit  par  des  sels  neutres,  tels  que 
le  sulfate  de  soude  et  de  magnésie,  soit  par  des  purgatifs  drasti- 
ques^ tels  que  Taloès,  la  scammonée^  etc. 

(hi  a  aussi  observé  que  le  mariage  avait  fait  disparaître  des 
pâles  couleurs  rebelles  à  tout  autre  moyen,  et  qu'il  avait  rendu 
l'embonpoint^  la  fraîcheur  .et  la  santé  aux  Jeunes  filles  dont 
un  amour  ardent,  mais  contrarié,  avait  flétri  les  charmes^  ou 
diez  lesquelles  la  menstruation  était  difficile^  parce  que  la 
matrice  manquait  de  sensibilité  et  d'énergie.  On  a  tu  môme 
des  jeunes  personnes  dont  la  menstruation,  vainement  solli- 
citée par  les  toniques,  les  martiaux,  les  emménagogues,  appa^ 
raissait  après  le  mariage  ou  à  la  grossesse;  d'autres,  présen- 
tant également  des  signes  de  chlorose,  sont  guéries  par  les 
seuls approchemenls  sexuels,  sans  qu*on  ait  eu  recours  à  aucun 
agent  thérapeutique. 

En  faisant  ressortir  les  avantages  du  mariage  ou  des  rap- 
prochements sexuels  dans  certaines  conditions,  ces  faits  sem- 
bleraient démontrer  aussi  que  la  chlorose  est  parfois  une 
maladie  locale  qui  réagit  ensuite  sur  Téconomie. 

C'estdoncdansde  semblables  circonstancesque  le  médecin  de- 
vra conseiller  le  piariage,  et  que  les  parents,  en  consentant  à  des 
vœux  légitimes,  opéreront  des  guérirons  presque  miraculeuses. 
Après  avoir  présenté  les  moyens  de  traitement  employés 
par  les  plus  grands  praticiens  contre  les  affections  chloroti- 
ques,  anhémiques  et  névralgiques,  nous  devons  parler  de  la 
médication  hydrothérapique,  que  M.  le  docteur  Fleury  a 
transformée  en  une  médication  rationnelle,  méthodique, 
avouée  par  la  science,  en  rapport  avec  l'état  actuel  de  nos 
connaissances  physiologiques  et  pathologiques,  a  J*ai  ap)>Ii- 
que,  nous  dit  M.  Fleury,  à  l'hydrothérapie  ces  paroles  de  Bor- 
deu  :  Celle  milhode  soulève  d'imporlanlei  que$tion$  qu'il  faul 
éclairer  par  l'observalion,  et  dès  lors,  ajoute  le  docteur  Fleury, 
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j'ai  pris  la  résolution  d'étudier  sérieusement  une  méthode 
dont  rincontestable  puissance  m'a  semblé  devoir  fourniri  en 
se  régularisant^  un  précieux  agent  à  la  thérapeutique.  » 
Voici  ce  que  nous  lisons  dans  Touvrage  de  notre  honorable  et 
savant  confrère,  sur  cet  important  et  intéressant  sujet  :  a  Un 
grand  nombre  de  chloroses  confirmées^  anciennes^  rebelles, 
ont  été  traitées  par  les  douches  froides.  Chez  toutes  les  mala- 
deS;  âgées  de  douze  à  vingt-deux  ans^  il  existait  un  bruit  de 
souffle  intense  dans  les  vaisseaux  du  cou^  de  l'éclat  métalli- 
que^ au  premier  temps;  des  palpitations  violentes^  exaspérées 
par  le  plus  léger  exercice  musculaire^  par  la  marche,  par 
Tascension  d'un  escalier^  etc.  ;  des  troubles  graves  de  la  men- 
struation^ l'écoulement  cataménial  étant  irrégulier,  peu  abon- 
dant^ accompagné  de  douleurs  très-vives  ;  de  la  gastralgie;  des 
douleurs  névralgiques  irrégulières,  erratiques;  des  céphalal^ 
gies  fréquentes^  une  grande  faiblesse  musculaire^  de  la  consti- 
pation, de  Tanorexie^  un  appétit  capricieux^  des  digestions 
laborieuses;  chez  toutes,  on  observait  le  teint  et  1  habitude 
extérieure  caractéristiques  de  la  chlorose  conûrmée.  Chez 
toutes  ces  malades  encore,  la  chlorose  avait  plusieurs  années 
d'exisleqce^  et  avait  résisté  à  tous  les  moyens  ordinaires  de  la 
médecine  :  fer  sous  toutes  les  formes^  bains  de'mer^  exercice 
à  la  campagne^  régime,  eaux  minérales,  etc. 

a  Toutes  les  malades  ont  guéri.  La  durée  du  traitement 
ayant  été  de  sept  mois  au  maximum,  de  deux  mois  au  mini- 
mum, de  quatre  mois  et  demi  en  moyenne,  et  ayant  exclusi- 
vement consiste  en  douches  froides  générales,  administrées 
deux  ou  trois  fois  par  jour,  pendant  deux  ou  trois  minutes. 

c<  L'effet  de  la  médication  s'est  montré  constamment  le 
même.  Les  premières  douches,  malgré  toutes  les  précautions 
possibles,  et  la  graduation  la  plus  rigoureuse,  ont  produit  de 
la  suffocation,  des  palpitations  violentes,  et  plusieurs  fois  les 
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malades  ont  cru  qu'il  leur  serait  impossible  de  continuer  le 
traitement;  mais  ces  phénomènes  ont  toujours  disparu  le 
troisième  ou  cinquième  jour,  et,  dès  lors,  les  douches  ont  été 
prises  sans  répugnance,  ou  même  avec  plaisir.  Le  système  mus* 
culaire  et  l'appareil  digestif  ont  été  les  premiers  à  ressentir 
Tinfluencé  de  la  médication;  au  bout  de  quelques  jours  déjà^ 
Tappétit  était  plus  vif,  les  digestions  ébient  plus  faciles,  les 
forces  plus  considérables,  les  évacuations  régulières  et  sponta- 
nées. L'inervation  s'est  modifiée  en  second  lieu,  et  Ton  a  vu 
disparaître  les  douleurs  névralgiques.  Enfin,  le  sang  et  la  cir- 
culation se  sont  modifiés  à  leur  tour.  La  peau  est  devenue  plus 
blanche,  et  plus  colorée,  les  palpitations  ont  diminué  de  vio- 
lence et  de  fréquence;  les  règles  ont  coulé  plus  régulièrement, 
avec  plus  d'abondance,  et  moins  de  douleurs,  et  les  malades 
sontarrivées  graduellement  à  une  guérison  complète  et  défini- 
tive. Plusieurs  d'entre  elles  se  sont  mariées  depuis,  et  ont 
continué  à  jouir  d'une  excellente  santé  ;  les  autres  sont  restées 
à  l'abri  de  toute  récidive.  » 

Anhémle. 

Lorsque  ja  maladie  est  ancienne,  nous  dit  encore  M.  Fleury, 
souvent  alors  le  système  musculaire,  les  fonctions  digestives, 
l'innervation  ont  subi  une  modification  si  profonde,  qoe 
l'économie  reste  opprimée  sans  pouvoir  supporter  l'appli- 
cation des  agents  propres  à  la  relever;  l'exercice  est  impossi- 
ble, ou  provoque,  malgré  toute  la  prudence  possible,  une  fati- 
gue extrême,  de  la  courbature,  des  douleurs  musculaires  et 
articulaires,  de  la  fièvre,  qui  viennent  encore  augmenter  la 
faiblesse  générale;  l'estomac  a  complètement  perdu'la  faculté 
de  digérer;  l'alimentation  la  plus  légère,  la  plus  modérée, 
provoque  des  douleurs  gastriques,  de  la  fièvre,  des  pbénomè- 
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nés  de  réaction  générale,  qui  obligent  d'en  revenir  a  une  diète 
plus  ou  moins  sévère... 

C'est  dans  ces  circonstances  que  les  douches  froides,  excitan- 
tes se  présentent  comme  une  ressource  d'autant  plus  précieuse, 
que  je  ne  leur  connais  point  d'équivalent.  Sous  leur  influence, 
Tappétit  se  développe,  les  digestions  deviennent  faciles,  les 
forces  renaissent,  les  palpitations  et  les  accidents  nerveux  dis- 
paraissent, le  teint  se  colore,  la  peau  perd  sa  teinte  morbide^ 
l'écoulement  menstruel  rentre  dans  ses  limites  physiologiques, 
et  les  malades  retrouvent  une  santé  perdue  depuis  longtemps, 
et  considérée  souvent  comme  compromise  à  jamais,  par  une 
lésion  organique,  se  dérobant  à  nos  moyens  d'investigation. 

On  ne  doit  pas  perdre  de  vue  que  le  traitement  hydrothéra- 
pique,  lorsqu'il  réussit,  fait  éprouver  aux  malades  le  désir  et  le 
besoin  d'une  alimentation  substantielle  et  abondante,  et  il 
permet  ordinairement  aux  organes  digestifs  de  s'accommoder 
de  ce  régime,  qui  devient  souvent  l'un  des  agents  de  la  gué- 
rison.  L'appétit  est  stimulé  par  les  applications  froides  et 
l'exercice;  les  pertes  sont  augmentées  par  la  sudation. 

I/exercice  est  un  auxiliaire  puissant  des  applications  d'eau 
froide  pour  activer  la  circulation  capillaire  générale,  l'absorp- 
tion, les  sécrétions,  pour  développer  le  système  musculaire, 
rétablir  les  fonctions  de  la  peau,  stimuler  l'appétit  et  les  fonc- 
tions digestives. 

C'est  à  la  campagne,  sur  un  site  élevé,  au  milieu  de  l'air  pur 
et  vif  des  bois  et  des  montagnes,  que  l'hydrothérapie  acquiert 
toute  son  efflcacité.  Il  est  très-regrettable,  dit  M.  Scoutettcn, 
que  les  établissements  fondés  en  France  ne  soient  pas  dans  des 
conditions  propres  à  favoriser  l'action  du  traitement:  situés 
dans  la  plaine,  ils  sont  privés  d'eau  de  source  ;  il  leur  manque 
aussi  cet  air  pur  et  léger  qui  active  les  fonctions  respiratoires 
et  assimilatrices  ;  n'oublions  pas  en  outre  qu'il  faut  un  terrain 
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accidenté  |K)ur  les  promenades,  et  qu'il  convient  de  recher- 
cher autant  que  possible  les  sites  agréables  et  imposants. 

Employée  avec  discernement  et  sagacité,  l'hydrothérapie^ 
peut  être  un  excellent  moyen  de  traitement,  par  la  puissance 
et*la  multiplicité  des  influences  qu'elle  exerce  sur  les  deux 
grands  systèmes  qui  président  à  toutes  les  fonctions  de  Téco- 
uomie  ;  sur  la  circulation  capillaire  et  Tinnervation  générale. 

Toutes  choses  égales  d'ailleurs,  la  réaction  est  d  autant  plun 
prompte  et  plus  énergique,  que  l'eau  est  descendue  plus  bas 
au-dessous  d'un  certain  degré,  que  la  température  atmosphé- 
rique est  plus  élevée,  et  que  le  système  musculaire  est  plus  en 
mouvement. 

En  général  la  température  de  l'eau,  dans  l'état  morbide, 
doit  varier  entre+5°  et+i^»  centigrades;  mais  on  conçoit  qu'il 
est,  à  cet  égard ,  une  foule  de  circonstances  dont  le  médecin 
doit  tenir  compte.  Ainsi  la  température  est  différente  suivant 
que  l'application  est  générale  ou  partielle,  suivant  la  partie  du 
corps  sur  laquelle  on  agit,  suivant  la  maladie  que  l'on  veut 
combattre,  suivant  la  constitution,  l'idiosyncrasie,  la  sensibilité 
du  sujet. 

De  la  dèflallou  deii  rèi^lmi. 

Lorsque  les  voies  consacrées  à  Técoulement  du  sang  men- 
struel sont  fermées,  la  nature  se  fraye  d'autres  routes,  et  pres- 
que toutes  les  parties  du  corps  peuvent  alors  devenir  le  siège 
de  ce  flux  insoUte.  Hais  l'observation,  d'accord  avec  les  dispo- 
sitions anatomiques,  atteste  que  c'est  surtout  sur  les  mem- 
branes muqueuse  et  cutanée  que  la  déviation  a  lieu.  On  sait 
en  effet  que  ces  deux  systèmes,  et  plus  spécialement  le  sys- 
tème muqueux,  sont  les  seuls  qui  jouissent  de  la  sensibilité 
animale,  dont  l'exaltation  ou  Texcès  produit  les  hémorrhagies 
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supplémentaires^  et  qu^ils  sont  exposés  à  un  plus  grand  nombre 
d'excitants  immédiats  ou  sympathiques  que  les  systèmes  séreux^ 
cellulaire  et  synovial. 

Ces  déviations  du  flux  menstruel  s'observent  aussi  souvent 
chez  des  femmes  faibles^  épuisées,  que  chez  celles  qui  sont 
fortes,  pléthoriques;  cependant,  même  chez  les  personnes 
faibles,  on  observe  toujours,  vers  les  organes  qui  sont  le 
siège  des  hémorrhagies  supplémentaires,  des  signes  d'excita- 
tion qui  sont  im  indice  certain  de  l'exaltation  de  leurs  pro* 
priétés  vitales;  leur  écoulement  produit  un  bien-être  comme 
celui  du  flux  menstruel;  leur  suppression  instantanée  occa- 
sionnerait à  peu  près  les  mêmes  désordres  que  celle  du  flux 
périodique  qu'elles  remplacent. 

Les  règles  peuvent  dévier  vers  les  parties  voisines  de 
l'utérus  ou  sur  celles  qui  ont  des  rapports  sympathiques  avec 
cet  organe.  Celte  déviation  affecte  ordinairement  dans  ses 
écarts  les  organes  délicats  ou  ceux  qui  ont  été  atteints  par  les 
maladies.  Elle  peut  être  considérée  comme  une  sorte  d'aber- 
ration de  la  force  exhalante  qui,  détournée  du  système  utérin^ 
erre  dans  l'économie  et  s'arrête  sur  tous  les  points  où  ell^est 
appelée  par  une  action  sympathique  de  la  matrice  ou  par  une 
irritation  quelconque. 

La  déviation  des  règles  a  été  observée  dans  toutes  les  par- 
ties du  corps  ;  mais  elle  se  manifeste  pins  spécialement  par  le 
nez,  l'estomac,  les  poumons  et  les  vaisseaux  hémorrhoïdaux. 
Haller  fait  Ténumération  des  écarts  nombreux  de  la  nature. 
Les  yeux,  les  oreilles,  les  narines,  les  gencives,  les  poumons, 
l'estomac,  les  vaisseaux  hémorrhoïdaux,  l'ombilic,  la  vessie, 
d'anciens  ulcères,  les  mamelles,  etc.,  etc.,  deviennent  le 
siège  de  cette  déviation. 

Haller  cite  des  exemples  de  femmes  qui  ont  eu,  au  lieu  de 
règles,  une  sorte  d'exsudation  sanguine  par  les  pores  des  tégu- 
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mcnis^  soit  de  toute  la  surtace  du  corps,  soit  seulement  des 
doigts  et  de£  mains.  Ces  liémorrhagies  du  système  cutané 
sont  presque  toujours  précédées  de  signes  d'excitation  qui 
annoncent  la  congestion  locale  ;  elles  diffèrent  essentielle- 
ment par  les  symptômes  qui  les  précèdent,  le  bien-être  qu^elles 
procurent,  les  accidents  qui  suiTont  leur  suppression,  des 
hémorrhagies  passiTCS  du  système  cutané.  Baudelocque  a 
observé  une  femme  de  quarante-cinq  ans  qni  n'avait  jamais 
été  réglée,  qui  depuis  l'âge  de  quinze  ans  éprouvait  périodi- 
quement, à  chaque  mois,  un  déroiement  pendant  trois  ou 
quatre  lours.  J'ai  connu  une  dame  qui,  à  la  suite  d'une  sup* 
pression  menstruelle,  fut  sujette  tous  les  mois,  pendant  enri- 
ron  deux  ans,  à  un  Qux  dyssentérique  qui  durait  quatre  ou  cinq 
jours. 

Tantôt  Thémorrhagie  supplémentaire  continue  à  paraître, 
pendant  toute  sa  durée,  sur  le  même  endroit,  tantôt  elle  se 
montre  dans  un  grand  nombre  d'endroits  différents.  Un  des 
faits  les  plus  précieux  de  ce  genre  est  celui  qui  a  été  publié 
par  Pinel,  dans  sa  clinique. 

Une  demoiselle  éprouve  dès  l'âge  de  onze  ans  des  accès 
d^ystérie  fréquents,  suivis  d'un  vomissement  de  sang.  A  qua* 
forze  ans,  les  menstrues  apparaissent;  la  santé  se  rétaliUt  et 
l'écoulement  a  liev  régulièrement  pendant  quelques  mois. 
Une  vive  frayeur  détermine  une  suppression  et  de  forts  accès 
d'hystérie;  un  acte  de  violence  occasionne  une  nouvelle  sup- 
pression. Dès  la  première  aménorrhée,  il  se  déclare  une  dévia- 
tion des  règles;  les  jambes  deviennent  enflées,  se  couvrent  de 
vésicules,  et  pendant  six  mois,  le  sang  sort  par  les  petites 
tumeurs. 

Le  bras  gauche  se  tuméfie  ;  le  sang  choisit  cette  nouvelle 
route  ;  les  jambes  se  guérissent  :  ce  phénomène  dure  un  an. 
Une  troisième  déviation  se  forme  au  pouce  gauche  à  la  suite 
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d'uoe  piqûre,  et  les  menstrues  coulent  six  mois  par  cette 
ouverture.  La  quatrième  année^  immédiatement  après  un 
érysipèle  à  la  face,  deux  ouvertures  s'établissent,  l'une  à 
Tangle  nasal,  l'autre  sur  le  milieu  de  la  paupière  supérieurCj 
et  ces  deux  pertuis  fournissent  pendant  deux  ans  1  évacuation 
périodique,  qui  cesse  de  se  faire  par  le  pouce.  L'abdomen 
devient  à  son  tour  le  siège  d'un  érysipèle;  le  nombril  se  prend 
et  le  sang  sort  cinq  mois  régulièrement  par  cette  partie,  à 
chaque  époque  menstruelle. 

L'écoulement  insolite  se  fait  jour  quatre  mois  par  la  mal- 
léole interne  du  pied  gaucbe,  deux  mois  par  Toreille  du  même 
côté,  et  trois  mois  enQn  par  le  sein  gauche. 

Lorsque  le  sang  ne  s'échappait  par  aucune  voie  fixe,  il  sur- 
venait des  hémorrhagies  nasales  et  des  vomissements  de  sang 
précédés  de  convulsions,  de  maux  de  tête  et  d'étourdissements. 

Après  un  séjour  de  quelque  temps  à  laSalpêtrière ,  il  se  fit  un 
changement  dans  la  santé  de  mademoiselle  A*'''',  et  les  règles 
prirent  leur  route  ordinaire. 

Pendant  la  jeunesse,  la  direction  du  sang  a  lieu  vers  les  par- 
ties supérieures;  les  narines,  la  poitrine  sont  le  lieu  où 
récoulement  cherche  à  se  faire  jour,  si  Tutérus,  soit  naturel- 
lement, soit  à  l'occasion  d'une  suppression,  oppose  un  obstacle 
à  la  menstruation  :  de  là  la  fréquence  des  épistaxis,  des 
hémoptjsies  aux  approches  et  pendant  la  puberté.  Dans  l'âge 
adulte,  les  efforts  de  la  vie  se  dirigent  encore  vers  la  poitrine, 
qui  est  presque  seule  affectée;  de  là  lies  hémoptysics  périodi- 
ques, des  attaques  d'asthme,  des  toux  sèches.  Vers  le  déclin 
des  règles,  c'est-à-dire  à  l'époque  de  la  virilité  conflrmée,  les 
mouvements  de  la  nature  se  concentrent  vers  l'abdomen; 
et,  à  l'occasion  du  dérangement  des  menstrues,  on  voit  sur- 
venir des  tranchées,  des  spasmes,  l'hématémèse,  des  hémor- 
rhoïdes. 
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Les  accidents  de  l'bémorrliagie  supplémentaire^  quel  que 

• 

soit  Torgane  qui  en  est  le  siége^  reconnaissant  tous  pour  cause 
la  déviation  du  flux  menstruel^  soit  par  une  disposition  anor- 
male, soit  accidentellement  dans  le  cas  de  suppression.  Lors- 
que ces  bémorrbagies  se  déclarent  dans  cette  dernière  circon* 
stance,  les  femmes  en  éprouvent  du  soulagement  et  sont 
préservées  des  accidents  qui  accompagnent  les  suppressions 
menstruelles  opérées  subitement.  U  est  donc  évident,  quelque 
important  que  puisse  être  l'organe  affecté,  quelque  danger 
qu'il  puisse  y  avoir  à  ce  qu'il  contracte  Tbabilude  de  cette 
hémorrbagie,  que  le  traitement  direct  de  Taménorrliée  est  le 
seul  qu'il  soit  permis  de  suivre,  c'est-à-dire  que  les  seuls 
moyens  curatifs  sont  ceux  propres  à  établir  ce  flux  dans  son 
lieu  ordinaire. 

Si  rhémorrbagie  supplémentaire  tient  à  un  défaut  d'énergie 
des  organes  de  la  génération,  il  faut  d'abord  exciter  ces  mêmes 
organes;  mais,  pour  que  cette  excitation  soit  efflcace,  elle 
doit  être  supérieure  a  celle  qui  entretient  la  fluxion  ailleurs; 
on  doit  ensuite  chercher  à  détruire  le  stimulus  qui  détermine 
l'afflux  du  sang  sur  d'autres  parties.  Hais  nous  dirons,  avec 
Royer-GoUard,  que  le  traitement  des  bémorrbagies  supplé- 
mentaires demande  beaucoup  de  prudence  et  de  discrétion. 

Lorsqu'elles  sont  récentes,  les  ventouses  aux  cuisses,  aux 
aines,  les  frictions  sèches  sur  les  membres  abdominaux,  les 
sangsues  à  la  vulve,  les  j)édiluves^  les  bains  de  siège,  les  bains 
de  vapeur,  les  injections  vaginales  sont  des  secours  très-effl- 
caces.  Ces  moyens,  dont  plusieurs  sont  propres  à  exciter  l'or- 
gane utérin,  sont  très-convenables  pour  rappeler  vers  les  par- 
ties inférieures  le  sang  qui,  par  une  sorte  d'aberration,  au  lieu 
de  se  porter  à  la  matrice,  se  dirige  vers  la  poitrine,  le  cerveau 
ou  toute  autre  partie.  On  doit  surtout  beaucoup  insister  sur 
rexercice  modéré  et  compter  davantage  sur  les  secours  que 
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nous  offre  Thygiène  que  sur  les  médicaments,  qui  seraient 
même  dangereux  s'ils  tendaient  à  8^opt)oser  à  Técoulement, 
sans  lui  préparer  une  autre  issue.  C'est  donc  vers  Torgane 
d'où  part  la  fluxion,  quand  il  est  connu  et  bien  déterminé,  que 
doit  se  faire  la  déviation  et  non  vers  ceux  où  elle  se  termine, 
quoiqu'ils  soient  principalement  affectés. 

Si  lés  bémorrhagies  supplémentaires  sont  anciennes,  pour 
déterminer  le  traitement  il  faut  avoir  égard  à  la  nature  des  or- 
ganes qui  sont  affectés.  Si  elles  n'attaquent  point  des  organes 
où  l'on  puisse  craindre  que,  par  leur  continuité,  elles  porteront 
des  atteintes  graves  à  la  santé,  le  mieux  serait,  si  elles  sont 
anciennes,  d'abandonner  le  tout  à  la  nature,  et  de  ne  pas  fati- 
guer la  femme  par  des  médicaments  qui,  dans  cette  circon-. 
stance,  sont  infructueux.  Il  faut,  au  contraire,  s'efforcer  d'en 
délivrer  les  malades,  quelque  anciennes  qu'elles  soient,  si  on 
a  lieu  de  craindre  qu'elles  n'altèrent  la  santé  par  l'irritation 
qu'elles  déterminent  sur  des  organes  essentiels  à  la  vie.  On  a 
surtout  à  craindre  celte  terminaison  fâcheuse  pour  les  héma- 
témèses,  les  hémoptjsies  symptomatiques  qui  remplacent 
quelquefois  la  menstruation,  quoiqu'elles  s'arrêtent  spontané- 
ment. Le  temps  des  règles  passé,  elles  peuvent  devenir 
fâcheuses  par  leur  durée  prolongée;  elles  entretiennent  une 
irritation  forte  sur  le  poumon,  l'estomac,  qui  peut  devenir  le 
germe  d'une  maladie  grave  de  ces  deux  organes. 

0 

De  la  ménorrhayle,  on  de  l'éconlemenl  Immodéré  de»  refiles. 

Il  ne  suffit  pas  que  la  femme  soit  réglée  à  Tépoque  choisie 
parla  nature,  et  qu'aucun  obstacle  ne  s'oppose  alors  à  l'éva- 
cuation menstruelle,  il  faut  encore,  pour  que  sa  santé  ne  soit 
pas  altérée,  que  cette  évacuation  n'éprouve  aucun  dérangement 
dans  la  quantité  de  sang  qui  doit  s'écouler;  et  il  est  bien  rare 
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que^  dans  rintervalle  de  temps  que  dure  la  menstruation,  il  ne 
survienne  des  circonstances  qui  exigent  les  soins  du  médecin. 
Parmi  ces  dérangements,  les  plus  remarquables  comme  les 
plus  fâcheux  sont  Tamménorrliée  ou  absence  des  règles  dont 
nous  venons  de  parler,  et  la  niénorrhagie,  qui  fera  l'objet  de  cet 
article. 

Les  règles  peuvent  couler  d'une  manière  immodérée,  et  con- 
stituer  une  véritable  perte  à  laquelle  on  donne  le  nom  de 
ménarrhagie;  mais  il  faut  reconnaître  que  c'est  moins  par  la 
quantité  de  sang  qui  s'échappe  que  l'on  peut  estimer  que  la 
menstruation  est  excessive,  que  par  l'appareil  symptomatique 
et  la  diminution  des  forces  qui  en  est  la  suite.  Une  femme,  en 
effet,  peut  perdre  beaucoup  moins,  et  éprouver  une  extrême 
faiblesse.  On  peut  donc  assurer  que  la  considération  de  Tabon- 
dance  du  sang  que  perd  une  femme  à  chaque  époque  pério- 
dique est  un  mauvais  moyen  de  juger  si  l'exhalation  utérine 
'  est  à  rétat  normal,  ou  si  elle  est,  au  contraire,  une  véritable 
maladie.  Comme  à  cet  égard  il  est  impossible  de  partir  d'un 
terme  fixe,  nous  pensons  que  la  quantité  du  flux  sanguin  est 
une  mesure  d'autant  plus  inexacte,  que  souvent  une  perte  con- 
sidérable n'entraine  à  sa  suite  aucun  symptôme  fâcheux  chez 
une  femme  pléthorique,  tandis  qu'un  écoulement  menstruel 
peu  abondant  suffit  quelquefois  pour  affaiblir  une  femme 
débile.  Cependant,  on  devra  regarder  commq  morbides  les 
hémorrhagies  utérines  qui  se  manifestent  à  une  autre  époque 
que  celle  des  règles,  ainsi  que  toutes  les  exhalations  sanguines 
de  la  matrice,  qui,  loin  de  soulager  et  de  procurer  du  bien-être, 
déterminent  la  faiblesse,  la  pâleur,  le  malaise,  et  qui,  se  pro- 
longeant au  delà  du  terme  ordinaire,  sont  suivies  du  froid  des 
extrémités,  de  syncopes,  de  convulsions.  Pour  bien  Juger  du 
flux  immodéré  des  règles,  le  médecin  devra  donc  se  laisser 
guider  moins  par  la  quantité  du  sang  qui  sY^coule  que  par  la 
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force  el  la  langueur  des  malades,  et  on  ne  devra  pas  regarder 
comme  morbide  Técoulement  menstruel  qui,  quoique  très- 
abondant,  n'exerce  pas  une  influence  fâcheuse  sur  la  santé  des 
femmes. 

La  quantité  du  sang  qui  s'écoule  peut  être  plus  considérable 
à  chaque  époque,  ou  bien,  sans  être  augmentée,  elle  peut  se 
prolonger  pendant  un  plus  grand  nombre  de  jours;  enfin,  les 
époques  menstruelles  peuvent  se  rapprocher. 

La  ménorrhagie  peut  être  produite  par  des  Causes  bien  diffé- 
rentes et  même  entièrement  opposées.  On  l'observe  chez  une 
femme  d'une  constitution  robuste  et  sanguine,  comme  chez 
celle  qui  est  lymphatique  et  faible;  chez  celles  dont  Tirrita- 
bilité  et  la  sensibilité  se  laissent  ébranler  par  les  plus  légères 
impressions,  comme  chez  celles  qui  sont  toujours  calmes  et 
apathiques. 

Tout  ce  qui  augmente  ou  affaiblit  la  vie  générale  de  llndi- 
vidu,  tout  ce  qui  excite  ou  cmousse  la  vie  propre  du  système 
utérin,  peut  être  regardé  comme  pouvant  déterminer  ou  occa- 
sionner la  ménorrhagie  :  tels  sont  Tair  sec  et  froid  comme 
Tair  humide  et  chaud;  les  vapeurs  qui  s'élèvent  des  chauffe- 
rettes dont  beaucoup  de  femmes  abusent,  comme  Tappiicalion 
des  lotions  astringentes  sur  les  organes  de  la  génération  ;  une 
nourriture  succulente  comme  le  défaut  d'aliments;  l'abus  des 
liqueurs  spiritueuses  comnrie  celui  des  boissons  aqueuses  ;  les 
emménagogues,  les  toniques  et  les  échauffants  comme  les  dé- 
bilitants; l'exercice  immodéré  comme  l'oisiveté  ;  l'excès  comme 
le  défaut  de  sommeil;  la  continence  forcée  ou  volontaire 
comme  l'excès  des  plaisirs  vénériens  ;  la  joie,  la  colère,  l'a- 
mour, Tambition,  comme  le  chagrin,  l'ennui,  la  jalousie,  la 
crainte,  la  frayeur;  en  un  mot,  tout  ce  qui  donne  lieu  à  un 
surcroît  de  santé  ou  de  pléthore,  ainsi  que  les  maladies  le» 
plus  longues  et  les  évacuations  les  plus  abondantes. 


)iALADIKS  DK  LA  FBM.ME.  63 

Les  courses j  Téqui talion,  les  promenades  en  Toitnre,  le 
chant,  les  cris,  les  premiers  temps  de  mariage,  l'éternument, 
les  efforts  pour  soulever  un  fardeau,  les  chutes  sur  les  pieds, 
sur  les  genoux,  et  surtout  sur  les  fesses,  peuirent  aussi  déter- 
miner l'écoulement  immodéré  des  règles. 

Les  hémorrhagies  utérines  sont  quelquefois  héréditaires; 
M.  Gendrin  a  vu  une  famille  dont  les  filles,  dans  trois  généra- 
tions successives,  étaient  atteintes  d'hémorrhagie  utérine; 
l'écoulement  irrégulier  du  sang  se  manifestait  dès  la  sixième 
ou  huitième  année.  Une  seule  de  ces  filles  en  a  été  exempte, 
mais  elle  a  éprouvé  des  épistaxis  fréquentes;  elles  ont  cessé 
deux  années  après  la  menstruation,  qui  s'est  montrée  à  seize 
ans. 

Les  hémorrhagies  utérines  offrent  très-souvent  des  récidives; 
elles  sont  plus  communes  en  été  et  dans  les  pays  chauds  ;  le 
passage  d'un  climat  essentiellement  différent,  Phahitation  des 
pays  élevés,  toutes  les  affections  morbides  qui  gênent  la  cir- 
culation et  la  respiration  sont  encore  des  causes  de  pertes  san- 
guines. 

On  conçoit  facilement  que,  sous  le  rapport  des  causes  seu* 
lement,  la  ménorrhagie  a  été  divisée  en  active,  en  passive,  et 
en  nerveuse  ou  spasmodique.  On  comprend  aussi  pourquoi 
les  femmes  des  villes,  qui  vivent  dans  une  agitation  conli- 
noelle,  y  sont  plus  disposées  que  celles  des  campagnes,  qui 
mènent  une  vie  plus  calme  et  plus  réglée. 

U  suit  de  là  que  les  symptômes  de  cette  hémorriiagie  doivent 
varier  comme  les  causes  qui  la  produisent,  ils  consistent  dans 
l'excès,  la  diminution  ou  Tirrégularité  des  propriétés  vitales 
de  tout  l'organisme  ou  de  la  matrice  en  particulier,  selon  qu'ils 
appariiennent  à  l'espèce  active,  passive  ou  nerveuse. 

La  première  débute  par  les  signes  d'une  pléthore  générale 
ou  d'une  congestion  utérine^  selon  qu'elle  tient  à  la  constitu- 


64      HISTOIRE  PHILOSOPHIQUE  ET  MEDICALE  DE  LA  FEMIIE. 

tion  vigoureuse  de  Tindividu  ou  à  Texcitation  de  la  matrice. 
On  remarque  d'un  côté  une  face  animée,  un  pouls  fort,  plein, 
vif,  des  joues  colorées,  des  maux  de  tête,  des  yeux  rouges  et 
brillants^  une  chaleur  générale,  une  conslriction  spasmodique 
de  toute  la  superflcie  du  corps;  de  l'autre,  un  sentiment  de 
pesanteur  dans  les  lombes  et  dans  Tépigastre;  un  engourdis- 
sement dans  les  aines;  une  ardeur  ou  une  démangeaison 
considérable  dans  la  matricei  des  lassitudes,  des  frissons  va- 
gues, même  un  froid  sensible  dans  les  membres  abdominaux, 
et  quelquefois  une  espèce  d'horripilation. 

Enfin  il  coule  par  la  vulve  un  sang  vermeil  qui  a  tous  les 
caractères  du  sang  artériel;  dès  lors  tout  l'organisme,  naguère 
dans  l'oppression  et  la  gêne,  reprend  son  énergie  et  sa  liberté; 
le  sentiment  de  pesanteur  et  d'engourdissement  des  membres 
disparait;  les  forces,  qui  n'étaient  qu'opprimées^  renaissent;  la 
femme  est  soulagée  et  éprouve  un  sentiment  de  bien-être,  à 
moins  que  la  perte  ne  soit  trop  abondante  ou  trop  prolongée. 

Dans  la  ménorrhagie  passive,  point  de  signes  qui  indiquent 
une  pléthore  générale  ni  une  congestion  partielle  des  vaisseaux 
de  la  matrice,  ce  n'est  que  faiblesse  de  tout  l'organisme  ou 
atonie  du  système  utérin..  Presque'  toutes  les  fonctions  sont 
dépravées,  l'appétit  est  nul,  le  pouls  sans  force,  le  visage  pâle 
ou  bien  les  organes  de  la  génération  n'ont  aucune  énergie 
et  la  vulve  et  le  vagin  sont  le  plus  souvent  inondés  de  flueurs 
blanches. 

Le  sang  coule,  mais  plus  ou  moins  décoloré;  ce  n'est  pour 
ainsi  dire  qu'un  flux  de  sérosité  sanguinolente,  dont  la  quan- 
tité et  la  durée  augmentent  encore  la  faiblesse  générale,  et 
amènent  les  suites  les  plus  sinistres,  telles  que  la  syncope,  les 
convulsions*  le  tintement  d'oreille,  l'obscurcissement  de  la 
vue,  la  décoloration  de  la  peau,  Thydropisie  ou  l'anasarque. 

Quant  à  la  ménorrhagie  nerveuse,  elle  est  précédée  d'afaxie 


MALADIES  DE  LA  FEMME.  65 

OU  d'irrégularité  dans  les  propriétés  vitales  de  fout  Torga- 
nisme  en  général^  ou  de  la  matrice  en  particulier. 

Si  le  sang  coule  abondamment^  on  observe  des  palpitations^ 
de  violents  maux  de  tète,  des  élancements,  des  battements 
dans  les  tempes,  des  bourdonnements  d'oreille,  des  vertiges, 
des  défaillances ,  des  maux  d'estomac  >  en  un  mot  tous  les 
symptômes  propres  aux  hémorrhagies. 

Les  malades  sont  fréquemment  en  proie  à  des  douleurs  très- 
violentes  qui  siègent  à  l'occiput;  elles  persistent  assez  souvent 
après  la  cessation  de  Tliémorrhagie. 

On  peut  dire  encore  que  l'action  prolongée  de  l'écoulement 
immodéré  des  règles  se  révèle  par  des  effets  bien  tranchés.  La 
tendance  à  Tamaigrissement  devient  de  plus  en  plus  prononcée^ 
la  sensibilité  nerveuse  augmente  ;  il  se  développe  des  accidents 
hystériformes.  l.*utérus,  continuellement  congestionné,  a  de  la 
tendance  à  devenir  lesiége  de  pblegmasie;  Tappétit  se  perd, 
des  maux  d'estomac  se  manifestent,  l'organisation  se  débilite^ 
on  observe  de  la  langueur,  de  la  faiblesse,  de  la  pâleur;  les 
yeux  présentent  une  sorte  d'auréole  brune,  noire,  livide,  les 
pieds  s'œdématient,  surtout  vers  le  soir,  les  malades  sont  par« 
fois  soumis  àThydrotliorax,  à  l'ascite;  le  sang  est  ordinaire- 
ment pâle,  il  est  remplacé  de  temps  en  temps  par  un  flux  leu- 
corrhéique  ;  si  la  faiblesse  n'est  pas  trop  développée,  il  contient 
de  la  ûbrine,  il  est  coagulable,  il  forme  des  caillots,  surtout, 
dit  le  docteur  Lisfranc,  lorsque  les  femmes  gardent  la  position 
presque  horizontale,  ou  bien  quand  elles  ont  Toriflce  du  vagin 
étroit.   Les  menstrues   immodérées    peuvent  produire   des 
caillots  ;  ils  se  développent  quelquefois  dans  l'utérus  lui-même, 
et,  dans  beaucoup  de  cas,  leur  expulsion  est  très-douloureuse  ; 
il  est  des  sujets  chez  lesquels  ils  retiennent  une  quantité  plus  ou 
moins  considérable  de  sang  liquide  dans  la  capacité  de  la  ma- 
trice, d'où  naissent,  des  accidents  violents  et  dangereux.  Une 
III.  5 
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dame  perdait  depuis  longtemps  du  sang  par  tous  les  organes  de 
la  génération  ;  on  avait  pensé  qu'elle  était  affectée  d'un  polype  : 
je  la  touchai  ;  elle  portait  au  moins  depuis  six  mois  dans  le  va- 
gin des  caillots  sanguins  offrant  le  volume  de  la  moitié  du 
poing  et  ayant  la  consistance  et  la  couleur  de  la  tourbe 
humide  ;  j'en  ils  immédiatement  l'extraction  avec  beaucoup  de 
facilité^  et  je  constatai  l'existence  d'un  engorgement  utérin. 
Soumise  aux  moyens  de  traitement  ordinaire^  Técoulement 
rouge  a  disparu,  et  déjà  l'hypertrophie  de  l'organe  s'est 
amendé. 

Dans  certaines  circonstances  surtout,  il  faut  s'assurer,  par  le 
toucher  et  même  avec  le  spéculum,  si  le  sang  vient  de  la 
matrice.  On  pratique  encore  le  toucher,  ajoute  H.  Lisfranc, 
pour  constater  l'état  de  la  matrice  ;  les  pertes  utérines  rouges 
ordinaires  sont  beaucoup  moins  souvent  essentielles  qu'on  ne 
le  pense  généralement.  L'observation  lui  a  démontré  que  sur 
cinquante  sujets  portant  des  écoulements  sanguins  anormaux, 
qui  continuent  depuis  un  mois  environ,  il  en  est  quarante-six 
dont  Tutérus  offre,  soit  un  engorgement,  soit  une  môle,  soit 
des  hydatides,  soit  une  tumeur  Qbreuse,  soit  enfin  des  ulcères; 
quelquefois  les  ovaires  seuls  sont  malades. 

11  est  de  la  plus  haute  importance  de  bien  distinguer  la  cause, 
l'espèce  et  la  variété  de  lu  ménorrhagie,  et  de  ne  pas  la  con- 
fondre avec  l'écoulement  ordinaire  des  règles,  dont  il  faut  par 
conséquent  connaître  avant  tout  la  marche  périodique,  la 
quantité  et  la  durée  habituelle.  Quelle  méprise  ne  ferait-on 
pas  surtout  de  regarder  comme  des  rnénorrhagies  proprement 
dites  ces  écoulements  sanguins  qui  ont  lieu  par  la  matrice, 
après  certaines  maladies  aiguës,  et  qui  en  sont  la  crise  salu- 
taire ;  ou  bien  les  pertes  plus  ou  moins  abondantes  qui  ac- 
compagnent les  affections  chroniques  de  la  matrice,  et  qui  en 
sont  des  symptômes  plus  ou  moins  alarmants  I  Un  médecin 
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attentif  ^t  circonspect  doit  toujours  s'assurer  de  l'âge  de  la 
femmej  de  son  tempérament  général  ou  utérin,  de  son  régime, 
de  ses  habitudes,  de  ses  passions,  des  maladies  qu'elle  a  esr 
sujéesou  auxquelles  elle  est  sujette.  La  malade  est-elle  enceinte 
m  non?  c'est  encore  une  circonstance  qui  mérite  une  grande 
attention. 

Les  accidents  causés  pi^r  les  règles  abondantes,  dit  le  doc- 
teur Brière,  montrent  assez  quelle  action  ces  pertes  de  sang 
produisent  sur  l'économie.  Il  y  a  une  fièvre  liée  à  la  faiblesse, 
comme  il  y  en  a  une  due  à  la  force.  Prolongez  la  diète  d'un 
cppT2)lescent^  le  pouls  s'accélère  :  donnez  des  aliments,  tous 
les  pliéqomènes  cessent.  Après  des  diarrhées  abondantesi  sans 
caiises  connues,  nous  avons  constaté,  avec  tous  les  signes  de  la 
faiblesse,  une  élévation  dans  le  pouls;  les  toniques  agissent 
^'une  manière  merveilleuse.  On  rencontre  souvent  des  per- 
sonnes nerveuses  qui  ont  des  demi-faiblesses,  des  défaillances; 
elles  disent  qu'elles  vont  perdre  connaissance;  le  pouls  donne 
cent  pulsations.  Si  Ton  administre  dans  ces  circonstances 
quelqiies  vins  généreux,  quelques  liqueurs  alcooliques,  tous 
les  symptômes  se  dissipent;  la  fièvre  hectique  peut  donc  être 
la  suite  de  la  ménorrhagie. 

L'hémorrhagie  active  est  la  moins  dangereuse,  et  celle  qui 
tient  à  la  constitution  pléthorique  de  la  femme  est  encore 
moins  grave,  moins  affligeante  et  plus  facile  à  guérir  que  celle 
qui  dépend  de  la  seule  excitation  du  système  utérin. 

La  ménorrhagie  passive,  au  contraire,  est  d'autant  plus  alar- 
mante que  la  faiblesse  de  tout  Torganisme  ou  celle  de  la 
matrice  est  plus  considérable,  que  le  sang  est  plus  pfilc, 
plus  décploré,  et  que  les  syncopes  et  les  convulsions  succèdent 
à  l'bérnprrhagie  utérine.  La  pratique  confirme  chaque  jour  la 
vérité  de  celte  sentence  aphoristiqued'Hippocrate  :  Siprofiuvio 
miUi0briy  convulsio  et  af*mi  defecUQ  $up€rven$rit,  malo  €êi. 


68      HISTOIRE  PHILOSOPHIQUE   ET  MEDICALE  DE  LA  FEBIME! 

Quelque  dangereuses  que  soient  les  liémorrhagies  actives  de 
la  matrice^  ce  danger,  dit  un  auteur,  n'est  point  à  comparer 
avec  celui  qui  accompagne  le  flux  immodéré  des  règles  par 
atonie,  surtout  quand  il  y  a  déjà  des  accidents  tels  qu^une  fai- 
blesse considérable,  L'œdématie  des  membres  inférieurs,  la 
perte  de  l'appétit,  cic. 

Dans  tous  les  cas,  les  chances  défavorables  augmentent  en- 
core si  l'écoulement  immodéré  des  règles  vient  à  se  compli- 
quer d'affections  nerveuses  telles  que  convulsions,  ou  quelques 
maladies  organiques  de  la  matrice. 

Enfin,  on  peut  dire  qu'en  général  la  ménorrhagie  n'est  dan- 
gereuse que  lorsque  la  santé  de  la  femme  en  est  sensiblement 
incommodée^  ou  sa  vie  compromise.  Souvent,  en  effet,  quand 
Tbémorrhagie  est  active,  c'est  un  effort  critique,  c'est  un 
moyen  salutaire  dont  la  nature  se  sert  pour  la  débarrasser 
d'une  sorte  de  pléthore  sanguine  dont  les  suites  auraient  pu 
lui  devenir  funestes.  Mais  il  est  un  terme,  même  à  un  pareil 
bienfait,  et  la  trop  grande  abondance  de  l'écoulement,  ou  bien 
sa  continuité  quoique  modérée,  peut  à  la  longue  jeter  la  femme 
dans  un  état  plus  ou  moins  fâcheux.  Quant  à  la  ménorrhagie 
passive,  rien  n'autorise  à  la  respecter  ;  on  doit  au  contraire  se 
hâter  d'en  combattre  les  effets  et  de  mettre  tout  en  usage  |)0ur 
la  faire  cesser,  sa  persévérance  pouvant  plus  tôt  ou  plus  tard 
conduire  la  femme  au  tombeau. 

Le  traitement  de  la  ménorrhagie  offre  deux  indications  im- 
portantes :  la  première  est  d'arrêter  ou  de  modérer  l'écoule- 
ment du  sang,  et  la  seconde  d*en  prévenir  le  retour. 

Pour  arrêter  ou  modérer  l'écoulement  du  sang,  on  doit  com- 
mencer par  exposer  la  femme  à  l'impression  d'un  air  frais;  on 
relâche  ses  vêtements  ainsi  que  les  liens  qui  les  fixent  au  corps. 
On  la  place  sur  un  lit  dur,  sur  des  matelas  de  crin,  dans  une 
position  horizontale  :  le  bassin  sera  un  peu  plus  élevé  que  le 
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reste  du  corps;  on  lui  interdit  tout  mouvement^  même  la 
parole^  on  la  met  à  l'abri  d'une  trop  Tiye  lumière  et  du  grand 
bruit;  on  lui  recommande  surtout  le  plus  grand  calme  de 
rame. 

Ensuite,  s*il  y  a  des  signes  de  pléthore  générale  et  que  la 
femme  soit  jeune  et  vigoureuse,  on  prescrit  la  saignée  du  bras 
et  des  boissons  rafraîchissantes  et  acidulés,  telles  que  la  limo- 
nade légère,  Teau  de  riz,  le  petit-lait,  l'eau  de  groseilles,  la 
décoction  d'orge  et  de  chiendent  nilré.  Peau  de  gomme  édul* 
Corée  avec  le  sirop  de  limon  ou  de  vinaigre  :  Talimentalion 
sera  légère  et  même  lactée. 

Si  la  ménorrhagie  tient  à  un  engorgement  des  vaisseaux  de 
l'utérus,  on  diminuera  les  propriétés  vitales  de  cet  organe 
par  l'application  de  sangsues.' à  laTulve,  par  des  bains  de 
siège,  par  des  injections  rafraîchissantes;  ou  bien  on  appelle 
ailleurs  l'irritation  qui  s'est  fixée  sur  la  matrice  par  l'immer- 
sion des  mains  et  des  bras  dans  l'eau  chaude,  par  des  ventouses 
aux  environs  ou  au-dessous  des  mamelles,  d'après  le  conseil 
d'Hippocrate  :  Mulieri  si  voles  menslrua  sislere,  cucurbilulam 
quam  maxime  ad  mammas  appone. 

La  ménorrhagie  passive  demande  un  traitement  tout  oppoié; 
elle  tient  à  la  débilité  générale  ou  à  celle  du  système  utérin. 
Dans  le  premier  cas  on*  donne  des  toniques  à  Tintérieur,  tels 
que  les  bons  aliments,  les  consommés,  le  vin  généreux,  le 
quinquina,  la  cannelle  et  les  préparations  ferrugineuses;  et  si 
ces  moyens  ne  suffisent  pas,  on  a  recours  aux  astringents,  tels 
que  l'eau  de  Rabel,  les  boissons  alumineuses,  ou  les  pilules 
dUelvétius. 

Dans  les  ménorrhagies  passives,  lorsque  la  faiblesse  est  bien 
prononcée,  quand  ellessont  anciennes,  que  le  sang  devient  |iftie 
et  très-fluide,  on  a  recours  d'abord  aux  légers  toniques,  puis 
aux  médications  plus  actives  de  ce  genre;  nous  avoos  guéri 
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lin  grand  nombre  de  malades  en  administrant  toutes  les  pré- 
parations de  fer;  le  lactate  de  ce  nom  mérite  la  préférence. 
Lorsque  la  matrice  est  dans  un  état  d'atonie^  Tusage  interne 
de  la  Sabine  est  avantageux^  ce  médicament  agit  en  excitant 
cet  organe;  sa  dose  est  de  sept  décigrammes  à  un  gramme. 

Si  la  matrice  seule  est  dans  Tatonie^  on  en  rétablit  le  ton  au 
moyen  d'injections  froides  vineuses ,  vinaigrées,  alcooliques; 
et^  si  elles  n'arrêtent  pas  le  sang,  on  applique  des  vésicatoires 
aux  aines  ou  à  la  partie  supérieure  et  interne  des  cuisses;  on 
y  fait  des  frictions  sèches;  on  essaye  ensuite  les  injections 
alumineuses;  on  applique  de  la  glace  Ou  des  compresses  trem- 
pées dans  Teau  froide  sur  Thypogastre  et  sur  les  parties 
sexuelles;  enfin  on  tamponne  le  vagin  et  le  col  de  la  matrice 
avec  de  la  charpie,  ou  de  la  filasse  trempée  dans  le  même 
liquide  ou  datls  Totycrate. 

Lorsque  Phémorrhagie  utérine,  chez  une  femme  nerveuséi 
est  entretenue  par  un  excès  de  sensibilité  ou  d'irritabilité, 
lorsque  surtout  les  douleurs  ont  un  caractère  ncvralgique>  il 
faut  nécessairement  recourir  aux  antispasmodiques  et  aux 
narcotiques,  tels  que  Topium  et  ses  préparations;  Topium  a 
encore  l'avantage  de  congestionner  la  tête  et  d'établir  ainsi 
une  révulsion  avantageuse.  L'assa-fœtida  et  Textrait  debella^ 
donc  méritent  quelquefois  la  préférence;  mais  on  les  associe 
aux  émoUients,  aux  rafraîchissants  ou  aux  toniques,  et  aux 
excitants,  selon  que  la  femme  est  forte  et  vigoureuse,  ou  faible 
et  délicate.  L'expérience  a  souvent  montré  Tutilité  des  anti- 
spasmodiques et  des  narcotiques,  principalement  de  Topium 
dans  le  traitement  des  hémorrhagies.  La  ménorrhagie  survient 
chez  un  sexe  dont  la  constitution  est  éminemment  nerveuse; 
elle  a  pour  siège  un  organe  dont  les  affections  réagissent  puis- 
samment sur  le  système  nerveux  et  produisent  facilement  des 
affections  spasmodiques.  Aussi  reconnaît-elle  souvent  pour 
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cause  principale  ou  accessoire  un  état  de  spasme;  et  presque 
toujours»  quand  cet  état  n'a  pas  précédé  rbémorrhagle,  il  se 
développe  pendant  son  cours,  et  entretient  cette  concentra- 
tion des  forces  qu'il  importe  de  détruire.  L'utilité  des  anti- 
spiismodiqued»  soit  employés  seuls»  soit  unis  aux  astrin- 
gents» est  encore  plus  marquée  dans  cette  hémorrhagie  que 
dans  les  autres.  (Dict.  de  mid.,  tome  XIX.) 

a  Si  l'hémorrhagie  est  produite  par  un  spasme  fixé  sur  une 
partie  interne,  dit  Dumas»  ou  lorsqu'elle  suppose  une  action 
Yicieusement  augmentée  du  système  nerveux  sur  le  vascu- 
laire»  il  n'est  pas  douteux  qu*il  ne  demande  l'usage  de 
l'opium.  » 

On  peut  encore  employer  simultanément»  pour  calmer  l'excès 
de  sensibilité  qui  n^est  fixé  que  dans  la  matrice»  les  bains  ou 
les  demi-bains  émollients»  des  injections  narcotiques  avec  la 
décoction  de  tètes  de  pavot  ou  même  la  dissolution  d'opium. 

La  constipation  sera  soigneusement  combattue.  La  présence 

■ 

des  matières  stercorales  dures  dans  l'intestin  fatigue  beaucoup 
la  matrice;  les  efforts  destinés  à  expulser  ces  matières  sont 
«xcessivement  nuisibles  :  on  met  en  usage  les  lavements»  tan- 
tdt  frais»  tantôt  froids  ou  légèrement  chauds»  suivant  les  indi- 
cations» Entiers»  ils  sont  quelquefois  très-douloureux  par  la 
pression  ou  la  distension  qu'ils  produisent;  on  diminue  alors 
.  la  quantité  du  liquide  dans  lequel»  au  besoin»  on  met  succes- 
rivement  trois  ou  quatre  cuillerées  d'huile  d'olive. 

L'expérience  a  souvent  démontré  que  les  affections  mor- 
bides de  la  matrice  sont  souvent  la  cause  ou  l'effet  de  la 
ménorrhagie.  La  saine  thérapeutique  commande  en  général 
de  traiter  d'abord  la  dernière  de  ces  maladies;  tous  les  moyens 
seront  concentrés  sur  elle  :  mais  il  est  des  cas  dans  lesquels 
elle  ne  disparaît  pas;  d'autres  fois  ses  récidives  sont  extrême- 
ment fréquentes»  Tant  qu'die  est  alors  tnéHaçanlei  on  s'en 
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occupe  :  perd-elle  ce  caractère^  on  traile  rcngorgemcnt  de 
l'utérus;  à  mesure  qu'il  dimiDue,  quMI  disparaît^  récoulemcnt 
sanguin  fléchit^  se  dissipe  presque  toujours. 

Pour  préyenir  le  retour  de  la  ménorrhagie^  c'est  moins  à  la 
pharmacie  qu'à  Thygiène  qu'il  faut  recourir.  La  femme  est- 
elle  jeune,  naturellement  robuste  et  pléthorique^  la  saignée 
spoliative  prali(|uée  au  bras  est  souvent  indispensable;  on  la 
fera  vingt-quatre  heures  après  la  cessation  des  menstrues  si 
elles  n'ont  pas  assez  abondamment  coulé  ;  dans  le  cas  con- 
traire, on  donne  la  préférence  au  milieu  de  Tintervalle  du 
mois.  Elle  se  livrera  à  un  exercice  modéré  ;  elle  prendra  par 
intervalles  quelques  bains  tièdes;  elle  substituera  des  aliments  • 
légers  à  une  nourriture  trop  animalisée;  elle  fera  usage^  pen- 
dant les  grandes  chaleurs^  de  boissons  acidulés;  elle  modérera 
la  durée  du  sommeil  :  le  séjour  au  lit  fluxionne  et  irrite  les 
organes  génitaux.  La  femme  se  tiendra  surtout  en  garde 
contre  les  émotions  trop  vives,  car  il  ne  faut  jamais  perdre  de 
\ue  que  les  fortes  impressions^  le  coït^  les  pensées  voluptueuses 
occasionnent  fréquemment  la  récidive  des  pertes  utérines. 

Un  régime  opposé  convient  à  la  femme  lymphatique;  un  aijr 
vif  et  $ec,  l'insolation  fréquente^  Tusage  habituel  d'un  via 
généreux  ou  de  boissons  légèrement  stimulantes^  l'exercice 
modéré,  mais  varié  sous  toutes  les  formes,  la  recherche  des 
affections  gaies;  tels  sont  les  moyens  propres  à  fortifier  le^ 
système  général  ou  celui  de  l'utérus.  Les  bains  entiers  de 
rivière^  de  mer,  d'eaux  minérales  ferrugineuses  naturelles 
doivent  être  aussi  mis  en  usage. 

Quand  le  tempérament  nerveux  domine  ou  que  la  matrice 
est  trop  irritable,  la  femme  doit  respirer  un  air  doux,  faire 
usage  de  bains  tièdes,  éviter  les  liqueurs  spiritueuses,  adopter 
les  boissons  aqueuses  ou  légèrement  acidulés,  faire  usage  de 
lait  d'âiiesse^  manger  avec  abondance  des  fruits  d'été,  faire 
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beaucoup  d'exercice  pour  se  procurer  une  légère  fatigue  et  un 
sommeil  tranquille. 


Notre  Ambroise  Paré  donne  la  raison  pour  laquelle  on 
désigne  l'écoulement  menstruel  et  la  leucorrhée  sous  le  nom 
de  fleurs  rouges  et  de  fleurs  blanches,  parce  que,  dit-il^  la  fleur 
précède  la  conception  dans  le  règne  végétal. 

Longtemps  avant  Tapparition  des  menstrues,  beaucoup  plus 
souvent  avant  et  après  leur  rétablissement,  il  se  déclare  un 
écoulement  blanc,  jaunâtre^  que  l'on  désigne  sous  le  nom  de 
leucorrhée  ou  fleurs  et  mieux  flueurs  blanches.  Cet  écoulement 
ne  limite  passa  durée  à  ces  deux  époques  ;  dans  un  grand  nom- 
bre de  cas,  il  se  montre  dans  Tintervalle  des  retours ^  et  se 
prolonge  après  la  cessation  dont  il  paraît  alors  être  le  dernier 
mode  de  terminaison. 

La  leucorrhée  à  laquelle  Baillou  donnait  le  nom  de  rhume 
de  la  matrice,  et  que  Horgagni  et  Etmuller  comparaient  au 
Goryza^  est  produite,  soit  par  une  phlegmasie^  soit  par  une 
irritation^  soit  par  une  injection,  ou  bien  encore  par  une 
fluxion  sanguine,  pouvant  siéger  en  mémç  temps  sur  la  vulve, 
sur  le  vagin,  sur  la  face  interne  de  la  matrice  et  des  trompes 
utérines  ;  il  faut  dire,  toutefois,  qu'elle  se  montre  plus  souvent 
sur  le  vagin,  qu'elle  est  moins  commune  dans  la  matrice  et 
sur  la  vulve,  et  qu'on  la  voit  rarement  dans  les  trompes 
utérines. 

Les  femmes  mariées  sont  spécialement  atteintes  de  leucor- 
rhée. Commune  a  l'âge  de  la  puberté,  on  l'observe  assez  peu 
souvent  chez  les  enfants;  le  docteur  Brière  assure  cependant 
que  la  première  menstruation  est  souvent  précédée  de  l'écou* 
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lemeni  leucorrhéique,  qu'il  Ta  constaté  chez  le  quart  des 
femmes  qu'il  a  observées  :  ce  flux  peut  se  montrer  de  Irèi- 
bonne  hcure>  cesser  avec  rétablissement  des  règles  ou  conti- 
nuer de  les  accompagner. 

Les  flueurs  blanches  settiblétit  £lVolr  là  faculté  de  remplacer^ 
dans  quelques  cas  rares  mais  certains^  le  flux  menstruel.  Une 
demoiselle  de  vingt-quatre  ans^  d'une  forte  conBtitution,  n'a- 
vait jamais  eu  ses  règles  ;  elles  étaient  remplacées  tous  les  niois 
par  l'excrétion  d'une  certaine  quantité  de  matières  muqueuiês 
blanches,  opaques,  de  quatre  à  cinq  jours  de  durée^  laquelle 
n'était  accompagnée  d'aucune  incommodité^  et  paraissait  très- 
bien  suppléer  les  règles. 

Ici  se  présente  la  difficulté  de  préciser  ce  qui  est  cause  et  cft 
qui  est  effet.  Ainsi  la  leucorrhée  abondante  fatigue  réconomie 
tout  entière  ;  elle  soumet  l'estomac  à  des  tiraillements»  à  h 
gastralgie  >  d'où  résultent  des  digestions  difGciles^  des  gaz  ÎBh 
testinaux  en  grande  abondance,  des  éructations.  Ailleurs^  elle 
amène  la  suppression  des  règles^  les  maladies  nerveuses  de  di- 
verses sortes^  telles  que  l'hystérie^  l'hypocondrie^  les  désordres 
de  la  pensée)  les  névralgies^  la  chlorose,  les  syncopes»  les  bat- 
tements tumultueux  du  cœur»  les  étoufiTements  et  même  tes 
modifications  de  la  voix.  Par  contre»  très-fréquemment»  les 
diverses  maladies  que  nous  venons  d'enumérer  et  un  grand 
nombre  d'autres  sont  des  causes  très-actives  de  flueurs  » 
blanchesw 

lies  maladies  aiguës  et  chroniques  de  l'appareil  génératear 
sont  des  sources  directes  et  très-actives  de  pertes  blanches.  Id 
s'applique  entièrement  cet  aphorisme  d'Hippocrate  :  Ubi  ilî* 
mulus,  ibi  fluxus;  aussi  les  maladies  enflammatoires  de  la 
vulve»  du  vagin,  du  col  et  du  corps  de  la  matrice  et  même  des 
trompes  de  Fallope  sont  très-propres  à  produire  les  pertes 
blanches. 
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Ge  que  nous  venons  de  dire  de  ces  maladie?  peut  s^appiiquer 
aiix  fatigues  de  l'appareil  gëtiél*àteur'^  parfois  à  son  repos 
eicessif.  Ainsi^  oil  a  yu  Tonanisme  et  les  rapports  conjugaux 
iltinnodérés  appeler  la  leucorrhée,  et  on  a  tu  aussi  la  teucor- 
rbée  chez  des  femmes  Tirant  dans  une  continence  absolue. 

Une  fibre  molle  et  une  peau  blanche  et  délicate^  telles  qu^on 
les  reniarque  chez  les  personnes  du  sexe  éminemment  lym* 
phatiqtie^  sont  presque  toujours  des  signes  de  la  diathësé 
muqueuse  ou  leucorrhéique.  Qu'on  joigne  à  cela^  dit  un  au- 
teur^ certaines  affections  héréditaires^  les  scrofules^la  phthisie 
ptilmodaire,  le  scorbut^  surtout  la  sensibilité  de  la  membrane 
muqueuse  qui  tapisse  lé  système  titérib^  on  aura  le  tableau 
Complet  des  Causes  prédisposantes  de  la  leucorrhée  ^  quelle 
qu'en  soit  Tcspèce  ou  la  fariétc. 

Dans  les  cités  populeuses^  comme  sur  un  sol  de  prédilection^ 
la  leucorrhée  se  défeloppesous  Tinfl  ucnce  d'un  si  grand  nombre 
de  causes  qu'il  y  a  très-peu  de  femmes^  surtout  à  Paris^  qui  en 
laient  complétemeht  exemptes.  Quoique  cette  affection  se 
manifeste  plus  spécialement  depuis  la  première  apparition  des 
règles  jusqu'à  l'époque  de  leur  cessation,  il  n'est  pas  d'âge  qui 
en  soit  exempt.  Fernel^  Horgagni  et  un  grand  nombre  d'au- 
tres auteurs  ont  tu  de  petites  filles  de  huit  à  dix  ans  qui  eti 
étaient  atteintes;  nous  avons  eu  nous-même  l'occasion  d'en 
constater  plusieurs  exemples. 

Le  catarrhe  utéro-Taginal^  que  M.  Alibert  regarde  aTec  rai* 
son  comme  étant  celui  auquel  la  femme  est  le  plus  souTont 
assujettie  par  sa  propre  constitution  organique,  peut  égale- 
ment s'allier  aTCc  tous  les  tempéraments  ;  mais  un  tem|)éra- 
ment  lymphatique,  une  débilité  générale,  un  état  cachectique, 
Hoe  certaine  susceptibilité  infiammatoire  des  membranes 
muqueuses  propre  à  certains  sujets,  sont  autant  de  circon- 
stances qui  prédisposent  à  cette  afleetioo. 
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Constitution  faible,  délicate,  lempérament  lymphatique, 
couleur  blonde,  hérédité,  application  d'un  pessaire,  introdiic- 
tion  de  corps  étrangers  dans  le  vagin,  existence  d'un  fœtus 
mort  dans  Tutérùs,  injections  irritantes,  masturbation,  viol, 
premier  jour  du  mariage,  coït  trop  fréquemment  répété,  gros- 
sesse, accouchement  Ial)orieux,  avortement,  coups  portés  sur 
la  vulve,  sur  la  région  hypogastrique,  sur  le  bassin,  etc.  ;  den» 
tition,  influence  de  Tiniagination,  iristesse,  vers  intestinaux, 
emménagogues,  usage  d'aliments  de  mauvaise  digestion,  de  la 
bière,  du  cidre,  de  fruits  verts,  du  laitage  pris  en  trop  grandi 
quantité,  des  eaux  de  certains  pays;  les  habitations  froideSi 
basses,  humides,  marécageuses,  favorisent  aussi  d'une  manière 
particulière  la  production  de  la  leucorrhée;  c'est  principale- 
ment à  la  réunion  de  cette  dernière  circonstance  avec  une  tem» 
pérature  habituellement  Troide  et  humide,  que  Sjlvius  attri- 
bue la  fréquence  de  cette  maladie  chez  les  Hollandaises,  qui 
pour  la  même  raison  est  commune  dans  une  partie  de  la  Bel- 
gique, dans  la  basse  Normandie  et  dans  certaines  contrées  de 
TÂngleterre;  les  appartements  étroits  dans  lesquels  les  rayons 
solaires  ne  pénètrent  jamais,  et  où  Tair  ne  se  renouvelle  pres- 
que pas;  le  rhumatisme,  la  goutte,  les  métastases,  des  érup«» 
tiens  cutanées,  de  la  céphalalgie,  lu  suppression  des  men- 
strues, de  la  diarrhée,  des  ulcères,  des  exutoires,  de  ki 
transpiration  et  du  lait,  peuvent  produire  la  leucorrhée.  «Les 
causes  du  catarrhe  utérin,  dit  un  auteur,  peuvent  tenir  à  la 
constitution  générale  ou  à  l'état  particulier  de  Futérus.  Ainsi, 
chez  une  femme  d'une  constitution  débile,  blonde  plutôt  que. 
brune,  les  flueurs  blanches  seront  plus  communes,  toutes 
choses  égales  d'ailleurs,  s'il  existe  les  circonstances  suivantes: 
d'une  part,  congestions  soburrales  des  premières  voies ^ 
obstructions,  suppressions  de  la  transpiration  cutanée,  des. 
menstrues,  des  lociiies,  du  lait,  d'ulcères,  de  cautères,  des. 
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hémorrhoides>  des  catarrhes^  des  éruptions'à  la  peau;  s'il  y  a 
présence  de  virus  on  yice  dartreux,  scrofuleux^  scorbutique^ 
Ténérieti,  psorique,  rhumatismal;  s'il  y  a  des  excès  de  boissons 
spiritueuses,  abus  dncafé^  du  thé,  du  lait;"  si  la  femme  se 
Donrrit  habituellement  d'aliments  de  mauTaise  qualité  ;  si^ 
avec  ane  vie  sédentaire  et  paresseuse,  elle  est  sujette  à  des 
évacuations  alvines  très-abondantes;  si  elle  liabite  des  lieux 
bas,  humides,  voisins  de  fabriques  ou  d'usines,  d'où  s'exhalent 
des  odeurs  malfaisantes  et  continuelles;  enfln,  s'il  y  a  disposi^ 
tîoD  héréditaire,  et  avec  cela  des  chagrins  et  des  peines  d'es* 
prit  et  de  cœur;  d'une  part,  les  fliieurs  blanches  auront  éga- 
lement beaucoup  de  tendance  à  se  manifester,  si  la  femme  est 
attaquée  de  descente  de  matrice  et  de  relâchement  du  vagin, 
de  squirrhe  de  l'utérus;  si  la  femme  fait  usage  de  chauCfe* 
rettes.  » 

Dans  les  cités  populeuses,  la  vie  molle,  la  promiscuité  con^» 
tinuelle  des  sexes  et  la  fréquentation  des  lieux  où  tout  respire 
le  plaisir;  les  veilles  prolongées,  la  danse,  les  occupations  fri- 
voles et  l'étude  des  arts  qui  donnent  une  nouvelle  activité  à 
rimagination  ;  les  lectures  erotiques ,  l'ébranlement  prématuré 
des  organes  génitaux,  les  jouissances  solitaires,  la  concentra- 
tion des  sentiments  et  des  pensées  sur  des  objets  qui  tiennent 
les  organes  génitaux  dans  une  sorte  de  turgescence  et  d'exci- 
tation permanente;  enSn  une  foule  d'habitudes  vicieuses  et 
d'excès  de  tout  genre  qui,  imprimant  des  modifications  plus 
ou  mmns  profondes  sur  la  constitution  générale,  réagissent 
plus  particulièrement  sur  la  sensibilité  de  la  matrice,  qui,  chez 
h  femme,  est  non-seulement  l'organe  le  plus  apte  à  se  prêter 
lox  mouvements  fluxionnaires,  mais  encore  le  centre  vers 
lequel  toutes  les  actions  morbiflques  semblent  principalement 
aboutir. 

L'usage  trop  fréquent  des  viandes  et  des  poissons  salés,  des 
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coquillages,  des  substances  farineuses  indigestes^  4as  mets 
trop  épicés^  des  atilutions  trop  souvent  répétées*  Tabiis  des 
bains  chauds^  des  purgatifs^  du  laitage^  peuvent  çontribnei: 
aussi  pour  beauçqup  dans  la  prodqction  de  ^a  leucorrliéa- 
Jfota  tnihi  $uni  enwnpla,  dit  Stable  puella$  interdum  ^aiiê  diu 
a  fluxu  aiho  curaio  tnansiêse  immunes;  ut  primum  vero  loê 
sumpsere,  cofUinuo  recidivian  fuisêe  passas. 

Telles  sont^  en  général^  les  causes  d'une  maladie  qui  fait  le 
tourment  des  femmes  qui  en  sont  attaquées^  et  le  désespoir 
du  médecin  chargé  de  les  soigner,  maladie  qui  se  multiplie 
d'une  manière  effrayante^  mine  sourdement  la  santé^  donne 
à  la  génération  actuelle  un  caractère  de  faiblesse,  et  qui  déve? 
loppe  avec  tant  d'activité  dans  les  grandes  villes  une  autre 
maladie  plus  cruelle  encore^  c'est  la  scrofule. 

Les  flueurs  blanches  sont  fréquemment  endémiques;  elles 
offrent  ce  caractère  à  Paris,  à  Londres,  et  en  général  dans  les 
grandes  villes;  elles  sont  cependant  quelquefois  épidémiquee» 
comme  l'ont  observé  Bassins  en  Prusse,  Lacke  en  Angleterre. 
Morgagni/  Broussonnet  et  Raulin  ont  eu  occasion  d'observer 
des  épidémies  aussi  de  cette  nature.  Raulin  en  observa  une  à 
Paris  en  1763,  pendant  une  chaleur  brûlante  et  une  séche^ 
resse  excessive.  On  a  observé  également  la  leucorrhée  épidè* 
mique  pendant  un  temps  humide  et  froid.  Du  reste,  cette  dei^ 
nière  cause  est  une  des  plus  iréquentes  de  cette  maladie. 
Weikard,  traducteur  de  Brown,  rapporte  que,  dans  un  couvent 
de  Saint-Pétersbourg,  toutes  les  élèves  étaient  affectées  de 
flueurs  blanches,  parce  qu'on  les  élevait  à  la  rigueur  du  froid| 
sous  prétexte  de  leur  donner  une  constitution  plus  robuste. 

La  leucorrhée  est  d'auires  fois  critique  :  on  la  voit  alors 
dissiper  heureusement  la  migraine,  des  angines  gutturales, 
des  catarrhes  bronchiques,  etc.  La  nature  se  sert  quelqueféis 
de  cet  émonctoire  pour  suppléer  à  une  transpiration  iusuffl- 
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sante^  à  des  urines  rares;  quelquefois  encore  un. léger  écpulo- 
ment  par  le  vagin  modère  Tirritation  des  parties^  calme  cer- 
taines chaleurs  erotiques^  el  prévient  souvent  de  grands  maux 
qu0  son  absence  fait  naître. 

Ia  maladie  syphilitique  primitive  ou  consécutive  peut  dé- 
terminer des  pertes  blanches,  el  produire  des  ulcérations  He 
Tulérus. 

Au  nombre  des  causes  de  la  leucorrhée  on  doit  encore  placer 
les  érosions,  les  excoriations  et  les  ulcérations  du  col  de  la 
matrice  ;  il  suffit,  en  effet,  dans  la  plupart  des  cas,  d'obtenir 
la  cicatrisation  de  ces  solutions  de  continuité  pour  voir  dispa* 
railre  les  écoulements  blancs  qui  avaient  résisté,  avant  l'usage 
de  la  cautérisation,  à  l'emploi  de  tous  les  moyens  propres  à 
les  combattre. 

Les  engorgements  de  Tutérus  sont  aussi  une  cause  très- 
fréquente  de  flueurs  blanches.  Tant  qu'ils  n'ont  pas  été  amendés 
ou  qu'ils  n'ont  pas  disparu,  Técoulement  résiste  ordinaire- 
ment à  toutes  les  médications;  s'il  cesse,  c'est  pour  reparaître 
presque  immédiatement;  tandis  que  si,  au  contraire,  lengor- 
gement  de  la  matrice  est  combattu,  s'il  diminue  ou  s'il  guérit, 
les  pertes  blanches  se  dissipent  presque  toujours.  11  faut  re- 
marquer qu'un   écoulement  blanc  assez  abondant  et  non 
lyphilitique,  existant  depuis  un  mois  environ,  est  presque 
toujours  suivi  d'une  augmentation  de  volume  de  l'utérus;  il 
est  donc  nécessaire  de  pratiquer  le  toucher,  afin  d'établir  un 
diagnostic  certain. 
L'observation  prouve  que  les  pertes  blanches  peuvent  être 
,  d'abord  la  cause  des  engorgements  de  l'utérus,  et  que,  plus 
tard,  elles  peuvent  être  entretenues  par  eux  ;  ils  les  occasion- 
nent souvent. 

Lessymptômes précurseurs  de  cette  maladie  sontdes  douleurs 
sourdes,  une  pesanteur  à  la  région  hypogastrique  et  aux  reins, 
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des  dégoûts^  des  lassitudes  et  une  démangeaison  dans  le  vagin 
qui  est  parfois  sec^  légèrement  tuméfié,  rouge  et  doulourein. 

L'invasion  est  signalée  par  Taugmentation  de  ces  phéno- 
mènes et  par  Técoulement  des  parties  génitales  d'une  matière 
qui  n'a  pas  toujours  la  couleur  blanche  qu'on  pourrait  loi 
supposer  d'après  le  nom  .qui  lui  a  été  donné.  Tantôt,  au  coa- 
traire,  cet  écoulement  est  transparent  comme  du  blanc  d'œnf, 
d'autres  fois  il  est  d'un  blanc  de  lait;  souvent  il  est  jaunfttre, 
plus  ou  moins  vert,  et  quelquefois  roussâtre  ou  d'une  teinte 
légèrement  noire.  Il  varie  aussi  quant  à  sa  consistance  :  parfôû 
il  est  séreux  :  le  plus  ordinairement  on  le  trouve  \isqoea] 
comme  de  l'albumine  de  l'œuf  qui  a  subi  un  commencement 
de  coction;  il  a  l'apparence  de  la  crème;  quelquefois  il  sori 
par  flocons  des  mucosités  épaisses^  abondantes  et  d'aspect  ca* 
séeux;  on  Ta  vu  aussi  ressembler  à  du  vrai  pus;  tantôt  il  es! 
inodore,  et  d'autres  fois  très-fétide.  Enfin  ce  liquide  est  le  plui 
souvent  doux^  et  ne  présente  aucune  propriété  stimulante  ni 
contagieuse,  tandis  que  dans  certains  cas,  tels  que  ceux  di 
l'existence  du  virus  syphilitique,  d'une  métastase  dartreuse. 
d'une  très-vive  inflammation,  etc.,  il  acquiert  plus  ou  moin 
d'âcreté,  excite  des  ardeurs  d'urine,  rubéfie  et  excorie  même 
la  peau,  en  excoriant  les  parties  sexuelles,  comme,  dans  cer 
taines  ophlhalmies,  les  larmes  irritent  les  paupières  et  lei 
joues  sur  lesquelles  elles  tombent. 

En  même  temps  des  douleurs  plus  vives  se  propagent  de 
Fbypogastre  jusqu'aux  lombes,  aux  régions  iliaques  et  ingui* 
nales,  autour  des  hanches  et  de  la  face  interne  et  supérieure 
des  cuisses  ;  quelquefois  aussi  il  se  déclare  une  fièvre  qui,  du 
reste,  est  toujours  proportionnée  au  degré  d'intensité  de  l'in- 
flammation. L'ensemble  et  le  plus  ou  moins  de  violence  de  cet 
symptômes  caractérisent  deux  modifications  de  la  maladiej 
tantôt  aiguë,  tantôt  chronique. 
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Leucorrhée  aiguë.  Sensation  d'une  chaleur  brûlante  sur  les 
organes  génitaux.  Une  titillation  toujours  croissante  se  mani- 
feste dans  le  \agin^  d'où  elle  se  propage  souvent  jusque  dans 
la  matrice.  La  malade  a  de  fréquentes  envies  d'uriner,  et  elle 
y  satisfait  rarement  sans  ressentir  quelque  cuisson.  Presque 
aussitôt  parait  un  écoulement  séreux  peu  considérable^  avec 
sensation  de  chaleur  et  de  tension  aux  parties  affectées.  Il 
prend  bientôt  plus  de  consistance^  devient  jaune,  vert  et  plus 
abondant;  les  ardeurs  d'urinc>  que  beaucoup  de  femmes  com- 
parent au  sentiment  de  la  brûlure^  deviennent  tout  à  fait  into- 
lérables. La  région  sus-pubienne  est  le  siège  d'une  douleur 
graTalive  qui  rayonne  jusqu'aux  aines ^  aux  lombes,  aux 
grandes  lèvres  et  au  périnée^  où  l'utérus  exerce  une  pression 
douloureuse.  Le  col  de  la  matrice  s'abaisse^  se  rapproche  de  la 
vulve,  la  température  s'élève  d'une  manière  remarquable, 
eoQn  l'irritation  est  souvent  assez  vive  pour  occasionner  de  la 
fièvre  et  pour  diminuer  la  quantité  du  fluide  sécrété.  Les 
symptômes  inflammatoires^   après  être  restés  stationnaires 
pendant  deux  ou  trois  fois  vingt-quatre  heures^  commencent 
à  décroître  vers  le  neuvième  ou  dixième  jour;  l'écoulement 
augmente  de  nouveau,  devient  jaunâtre^  plus  épais,  passe 
ensuite  à  une  couleur  blanche,  et  il  diminue  dès  lors  progres- 
sivement, ainsi  que  la  dysurie  qui  raccompagnait,  jusqu'à  ce 
qu'après  beaucoup  d'irrégularités,  relatives  à  son  abondance, 
à  sa  densité,  à  sa  couleur,  quelquefois  même  après  plusieurs 
alternatives  de  disparition  totale  et  de  retours  inattendus,  il 
s'arrête  définitivement  du  trentième  au  quarantième  jour,  si 
des  erreurs  de  régime  ne  s'y  O|)posent  pas. 

Leucorrhée  chronique.  Elle  succède  parfois  à  laigue ;  mais 
plus  souvent  elle  débute  sans  avoir  été  annoncce  par  la 
moindre  irritation,  par  le  plus  léger  accroissement  de  la  sen- 
sibilité des  parties  affectées  ;  sa  marche  est  très-irrégulière  et 
III.  6 
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sa  durée  tout  à  Tait  illimitée.  L'écoulement  ôst  ôrdlnàilrendenl 
continu  ;  quelquefois  pourtant  il  présente  des  ir\tefmittencA; 
du  reste  il  varie  singulièrement  quant  à  sa  quantité^  à  sa  cou- 
leur, etc.  Chez  un  grand  nombre  de  femmes^  les  sigties  qui 
accompagnent  la  leucorrhée  chronique  sont  un  setltimetit 
yagiie  dé  pesanteur  d&ns  le  petit  bassin,  un  peu  de  douleUI^ 
au-dessus  du  pubis^  et  derrière  lui  ;  maux  d'estomac,  faiblesse^ 
céphalalgie^  peu  de  sensibilité  à  Tépigastre^  qui  offire  fréquem- 
iildnt  un  certain  degré  de  tuméfaction,  et  ce  n'est  que  rare- 
ment qu*il  se  manifeste  des  symptômes  évidents  'd'inflanflitiâ- 
lion  à  l'occasion  de  quelques  excès^  d'erreurs  dans  le  régime^ 
ou  de  changements  brusques  de  température. 

Chez  d'autres,  un  des  premiers  effets  de  cette  tluxion  it^hrô^^ 
nique  des  organes  génitaux  se  fait  sympàthiquement  tehlif 
sur  Teslomac.  Les  malades- y  éprouvent  des  tiraillemehlÉ^ 
quelquefois  il  y  a  des  nausées  et  des  vomissements.  Les  fbnc- 
lions  digeslives  une  fois  dérangées,  l'appétit  se  perd  oU  éè 
déprave,  la  nutrition  n'est  plus  qu'imparfaite,  d*où  résulté  lu 
faiblesse  dans  les  membres,  la  paresse,  la  pâleur,  la  boufAs- 
sure  de  la  face,  qui  se  couvre  quelquefois  de  petites  pustuleé 
blanches;  certaine  langueur  dans  le  regard,  l'amaigrissement 
général,  roédémalie  des  extrémités  abdominales,  le  dégoût  des 
plaisirs,  Téloigncment  pour  Tacte  vénérien,  et  souvent  iih6 
tristesse  profonde.  La  muqueuse  qui  revêt  les  organes  de  ii 
génération  est  tuméfiée,  blafarde,  et  comme  macérée;  l'oriflce 
de  l'utérus  est  bas  et  entr'ouvert.  La  tête  est  fréquemment 
pesante  et  douloureuse;  il  y  a  des  éblouissements,  des  syn- 
copes et  quelquefois  des  accidents  hystériques;  le  moindi^ 
exercice  est  une  fatigue  ;  le  pouls  est  petit,  lent,  et  la  transpi- 
ration cutanée  presque  nulle  ;  la  malade  se  montre  très-sêil* 
sible  au  froid,  e\  croit  presque  toujours  en  ressentir  l'imptes» 
sion  même  pendant  les  temps  chauds. 
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Le  flux  leucorrbéique  chronique  dure  quelquefois  six  mois, 
ao  ou  deux  ans  et  bien  plus  longtemps  encore.  Il  n'est  \isa 
rare  de  rencontrer  dans  la  pratique  des  femmes  qui,  depuis 
quelques  mois  et  même  {lendant  un  plus  ou  moins  grand 
nombre  d'aimées^  ont  leurs  règles  en  blanc;  en  d'autres 
termes^  Técoulement  menstruel  est  constitué  uniquement  par 
ane  perte  blanche  a^ec  les  prodromes  ordinaires  aux  règles 
Bormales,  et  aTec  la  durée  de  ces  dernières. 

Les  femmes  atteintes  de  leucorrhée  chronique  dépendant 
d'une  débilité  des  organes  génitaux  ou  de  la  constitution  géné- 
rale, quoique  ayant  quelquefois  le  teint  Termeil  et  semblant 
jouir  d'une  bonne  sftnté>  ont  généralement  liû  faeiei  particu^ 
l^r  qui  peut  aider  à  éclairer  le  médecin  et  à  faire  reconnaître 
la  maladie;  leur  visage  et  leurs  lèvres  sont  pâles^  leurs  yeux 
sont  entourés  d'une  auréole  noirâtre,  leurs  paupières  sont  gon- 
flées, enfin  tout  dans  leurs  traits  annonce  un  air  de  langueur, 
et  porte  le  cachet  de  rabaitement.  Quando  autem  in  mairice 
kumoreê  miUli  suni,  oculi  dolent,  caput  calidum  habeni  vel  lan- 
pûdum,  tî^ferliginempatiuntur^  dit  Hippocrate. 

Diagnoilic.  Parmi  les  écoulements  qui  peuvent  être  confon« 
dus  ftTec  la  leucorrhée,  se  trouvent  naturellement  ceux  qui 
dépendent  d'une  cause  syphilitique,  et  ceux  qui  sont  symplo- 
matiques  d'une  autre  affection  plus  ou  moins  grave  de  la 
nalrice  ou  du  vagin; i'écoulement  gonorrhéique  est  très-dif'- 
flcile  à  distinguer  de  celui  qui  est  produit  par  une  simple 
fihlegraasîe;  c'est  une  tftche,  il  faut  le  reconnaître,  très-diOl^» 
die  à  remplir  que  de  faire  cette  distinction,  et  ni  la  couleur, 
uf  l'abondance,  ni  l'odeur  de  l'écoulement  ne  peuvent  fournir 
des  renseignements  sûrs  dans  cotte  occasion.  Van  Swieltn  et 
de  Graaf  pensaient  que  la  leucorrhée  avait  sa  source  dans  le 
vsgia  de  l'utérus,  tandis  que  les  écoulements  blennorrhagi- 
ques  avaient  leur  point  de  départ  a  l'entrée  du  vagio^  et  spc^ 
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des  cuisses,  en  même  temps  s'il  oiiste  des  donleun  vives  et 
lancinantes  de  l'utcrus^  accompagnées  de  pertes  sanguines 
plus  ou  moins  fréquentes. 

Pronostic.  Hippocrate  pense  que  les  pertes  blanches  peuvent 
produire  la  stérilité.  Les  intermittentes»  celles  produites  par 
des  causes  mécaniques,  guérissent  en  général  plus  facilement. 
La  leucorrhée  est  rebelle  chez  les  femmes  faibles,  d'une  con» 
sUtntion  lymphatique  ou  scrofuleuse;  elle  peut  résister  sou- 
vept  àu%  moyens  de  Tart  quand  elle  est  ancienne  et  intense; 
le  genre  de  vie  influe  beaucoup  sur  sa  ténacité;  elle  a  uoa 
influence  remarquable  sur  la  menstruation^  dont  elle  peut 
intervertir  la  régularité^  diminuer  Tabondance  et  changer 
plus  ou  moins  la  couleur;  elle  empêche  quelquefois  les  règle» 
de  se  développer,  quelquefois  aussi  elle  les  remplace;  en  gêné- 
ral>  les  femmes  maigrissent,  pâlissent,  digèrent  mal^  eil^ 
éprpuvent  surtout  beaucoup  de  douleurs  d  estomac  ;  dans  cer- 
tains cas,  on  voit  survenir  la  flèvre  hectique.  Les  écoulements 
blancs. produisent  souvent  des  engorgements  et  des  ulcén^tious 
de  l'utérus.  «  On  a  avancé,  dit  M.  Lisfranc,  qu'à  l'époque  do  la 
cessation  des  règles,  et  après  cette  époque,  la  pertQ  blanche 
était  plus  grave  :  je  ne  partage  pas  cette  opinion,  mais  je  réus<' 
sis  presque  toujours  à  faire  disparaître  les  flueurs  blanches  qui 
surviennent  à  l'âge  critique  et  après  lui;  c'est  que  j'insiste 
sur  les  petites  saignées  révulsives  pratiquées  au  bras.  »  Hippo- 
crate, en  effet,  dit  que  cette  maladie  est  toujours  fâcheuse 
quand  elle  attaque  les  femmes  avancées  en  âge.  Hic  fluor 
ienioribus  prope  incurabilis  est,  et  eas  usque  ad  moriem  comi^ 
taiur.  (De  Morb.  mulier.)  Si  le  flux  leucorrhéique  est  abondant 
et  accompagné  de  phénomènes  sympathiques  nombreux,  s'il 
date  de  plusieurs  années,  s'il  semble  être  héréditaire  ou  con- 
stitutionnel, ou  enfln  s'il  se  complique  de  cachexie,  de  scro- 
fules^  d'affections  dartreuses,  la  marche  de  la  maladie  est  difâ- 


c\\e  à  «rrâterj  et  souvent  mâme  elle  est  rebelle  à  tpu§  }^ 
flioyças  qu'OQ  lui  oppose,  {^'babitaiion  à  ]c(  campagne^  )4 
PM))«rté  et  Ifi  grossesse  guérissent  souvent  les  écoulement^ 
blancs  î  4&P^  un  grand  nombre  de  i;|rconstances^  I4  diarrliée, 
le^  liémorrbagiefi  les  di^ipent. 

lorsqu'on  arrête  brusquement  les  pertes  blanches  qui  e^i^i^r 
fent  depuis  qiielque  temps^  pn  s'expose  à  prodi|ire  des  |i^^(as- 
taseSj  des  métro-périionites^  la  pneumonie^  etc.  Il  f$iut  respec- 
ter les  flueiirs  blanches  critiques  ^  à  moins  qu'elles  pe  se 
prploqgent  trop  longtemps. 

L9  leucorrhée  n'est  pas  seulement  une  infirmité  déplaisant^ 
et  propre  à  ipsplrer  le  dégoût,  jl  est  arrivé  plus  d'une  fois  que 
rboqaipe  qui  avait  communiqué  avec  une  femme  alTectée  de 
Queun  blanches  a  été  atteint  d'une  pblegmasio  de  l'urètre 
^ssez  fartç,  t^tntôt  de  quelques  jours  seulement^  tantôt  asse? 
opiniâtre  pour  donner  k  W.  n^ari  de  fâcheux  ^upcons.  Toute? 
fois,  c'est  plutôt  dan?  le  cas  de  leucorrhée  presque  ^  Tél^t 
aigu  qu*pn  a  observé  ces  exepiples  de  centagion. 

Pour  la  feçnme  n^êmoi  il  serpble  que  rhqmidité  perpétuelle 
^e^ori^^Qea  génitaux  concoure  à  en  accroître  le  relâchement; 
du  piolns  il  est  certain  que  le  relâchement  négligé  s'accroît^ 
se  propage  w  ppint  de  favoriser  divers  déplacements  de  Tut 
téruSj  et  notiupnient  son  abaissement,  sa  précipitation- 

A  la  lopguej  les  flueurs  hlftnchesi  cette  triste  afTeption  qui 
fane  00  pep  d'années  la  fraîcheur  dq  teint  des  jeunes  femmes , 
portent  aus^i  upe  fupeste  atteinte  à  la  santé;  elles  causent 
deii  désordres  locaux,  qui  ço^imenccnt  par  la  simple  excpria- 
tipn  et  peuvent  arriver  au  cancer!  le  cancer^,  cette  terrible 
maladie  contre  laquelle  échouent  tous  les  remèdes^  même  la 
cautérisation  la  plus  profonde...  Malheureuses  femmes!  (^qj 
vive?  dans  l'incurie  avec  ce  que  vous  nommez  vos  fleurs  blanr 
ches,  sac^ei^  bien  <)MÇ  Ypus  p'ave;  pa^  de  p)us  prucl.  de  plnf 
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dangereux  ennemi...  Et  n'oubliez  jamais  que  les  flueurs  blan- 
ches fatiguent  l'économie  entière  et  ruinent  la  santé;  elles  dé- 
veloppent des  gastralgies^  des  tiraillements  d'estomac^  rafipé- 
tit  se  dénature^  se  pcrd^  les  digestions  deviennent  difûciles/ la 
maigreur  envahit  le  corps,  que  les  forces  abandonnent  cha« 
que  jour.  Plusieurs  maladies  nerveuses  s'abattent  sur  la  leu- 
corrhéique  et  amènent  des  désordres  de  rintelligence. 

Traitement.  Il  doit  nécessairement  varier,  selon  que  la  leu- 
corrhée se  présente  à  l'état  aigu  ou  à  l'étal  chronique. 

Lorsque  cette  maladie  se  présente  à  l'état  aigu,  on  doit^  sur- 
tout  si  elle  est  récente  et  si  la  femme  est  jeune  et  pléthori* 
que;  on  doit,  disons-nous,  recourir  à  la  saignée  générale,  qui 
agit,  soit  comme  moyen  dérivatif,  soit  en  affaiblissant  le  mou- 
vement fluxionnaire  qui  tend  à  se  localiser  sur  la  muqueuse 
génitale.  11  faudra  d'ailleurs  n'employer  les  évacuations  san- 
guines qu^avec  prudence  et  ménagement;  car,  au  lieu  de 
diminuer  la  susceptibilité  générale,  en  ne  produirait  que  de  la 
faiblesse,  et  l'on  s'exposerait  à  faire  prendre  un  type  chroni- 
que à  une  leucorrhée  aiguë  et  voisine  du  terme  de  sa  résolution. 

Parmi  les  moyens  qui  favorisent  l'heureux  effet  des  saignées 
générales,''et  qui,  dans  le  plus  grand  nombre  de  cas,  sufQsent 
seuls  pour  modérer  et  diminuer  tout  à  fait  l'inflammation,  on 
peut  ranger  Tabslinence,  plus  ou  moins  complète,  les  boissons 
délayantes,  mucilagineuses,  acidulées,  et  surtout  les  décoc* 
lions  nitrées  dé  graines  de  chènevis,  les  injections  émoUientes 
et  opiacées,  les  bains  entiers  chauds  à  l'eau  de  son;  on  peut  y 
mettre  de  l'amidon  ou  de  la  gélatine;  on  y  ajoute  quelquefois 
dix,'quinzelitres  dedécoction  de  moreile,  par  exemple.  On  em- 
ploie aussi  les  injections  presque  froides;  mais  la  répercussion 
qu'elles  exercent  sur  le  col  de  l'utérus  et  sur  le  vagin,  la  dis- 
tension qu'elles  produisent  sur  les  parois  du  canal,  le  froisse- 
ment qu'exerce  la  canule  quand  on  l'introduit,  sont  souvent 
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très-douloureux  ;  si  ce  moyen  n'était  pas  employé  avec  le  plus 
grand  ménagement^  il  serait  beaucoup  plus  nuisible  qa'utile. 
Si  les  symptômes  phlegmasîqiies  locaux  semblaient  résister 
à  ces  moyens^  on  pourrait  avoir  recours  aux  applications  de 
sangsues  au  pourtour  de  Tanuë^  et  surtout  sMl  y  avait  des  hé* 
morrboîdes^  et  a  la  vulve^  dans  le  cas  d'aménorrhée.  «  Les 
sangsues  sont  généralement  employées^  dit  le  docteur  Lis- 
franc;  elles  peuvent  réussir^  mais  presque  toujours^  par  cela 
même  que  les  organes  génitaux  ont  de  grandes  habitudes  de  se 
congestionner^  elles  produisent  sur  la  peau  une  forte  irritation 
qui  attire  le  sang  sur  ces  organes;  c'est  surtout  quand  on 
revient  plusieurs  fois  à  l'usage  des  annélides,  bien  qu'ils  soient 
nombreux^  qu'on  les  voit  déterminer  cet  effet  nuisible.  » 

Quand  le  mal  se  montre  tout  à  fait  réfrnctaire  à  de  sembla- 
bles moyens^  on  doit  chercher  à  établir  une  révulsion  sur  la 
muqueuse  intestinale  à  Taide  des  purgatifs;  entre  autres  de  la 
rhubarbe,  qui  a  la  précieuse  propriété  d'être  tout  à  la  fois  pur- 
gative, tonique  et  astringente.  C'est  à  l'application  de  cette 
méthode  dérivative  que  Galien  dut  l'éclatant  succès  qui  porta 
sa  renommée  jusqu'au  palais  de  Harc-Aurèle.  Ce  célèbre 
médecin  de  l'antiquité  guérit  en  peu  de  temps^  au  moyen  des 
purgatifs^  des  diurétiques  et  des  frictions  sur  la  surface  du 
corps^  la  femme  de  Boëllius,  atteinte  d'une  leucorrhée  abon- 
dante^ contre  laquelle  avait  échoué  la  science  des  premiers 
médecins  de  Rome. 

L'utilité  des  dérivatifs  sur  la  peau  est  peut-être  encore 
mieux  établie  que  celle  des  dérivatifs  sur  la  muqueuse  intesti- 
nale^  et  c'est  pour  cette  raison  que  Icâ  praticiens  modernes 
ont  plus  souvent  recours  à  la  dernière  méthode  qu'à  la  pre- 
mière.  Les  dinphorétiques  seront  employés  conjointement 
avec  les  frictions  stimulantes  et  aromatiques^  et  l'usage  des 
vêlements  chauds  et  de  la  flanelle  sur  la  peau.  Si  l'on  sentait 
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d'ailleurs  }a  nécessité  de  déterminer  upe  irritatioa  cutané 
réyulsive  4e  l'irritation  qtéro-vaginale  et  assez  puissante  pouir 
rappeler  au  dehors  des  exanthèn^es,  à  la  suppression  deaqwels 
on  attribuerait  l'existence  et  la  ténacité  de  l'écoulement,  il  fau- 
drait recourir  aux  cataplasmes  sinapisés/aux  moxas  autour  d^ 
bassin  et  aux  vésicatoires  volants  ou  permanents.  Les  eiutoir 
res  à  demeure  ont,  dans  ce  cas,  le  double  but  d^ôtre  révulsif 
de  la  pblegmasie  de  la  muqueuse  génitale,  et  d'ôlre  en  iQ^iQa 
tçmps  supplémentaires  du  flux  leucorrhéique. 

On  pourra  essayer  les  injections  légèrement  astringentes 
faites  avec  l'eau  alumineuse,  Tacétatc  de  plomb,  le  sulfate  de 
zinc,  On  pourra  recourir  avec  avantage  aux  substances  bulsa- 
miques,  telles  que  le  baume  de  Tolu,  la  térébenthine,  le 
cubèbe  et  le  baume  de  copahu  ;  ces  deux  derniers  médica*^ 
ments  sont  très-précieux  et  réussissent  souvent  lorsque  I4 
maladie  débute  ou  lorsqu'elle  est  légère;  ils  obtiennent  mftnae 
de  très-grands  succès  lorsqu'elle  est  intense,  et  on  les  admi'!> 
nistre  ordinairement  par  la  bouche.  Le  baume  de  copahu  peut 
être  employé  par  la  voie  du  rectum  ;  on  prend,  pour  ne  paf 
le  rendre,  un  quart  ou  un  demi-lavement,  avec  addition  de 
seize  à  vingt^quatre  grammes  (quatre  à  six  gros)  de  cette  sub- 
stance et  cinq  centigrammes  (un  grain)  d'opium,  sans  lequel 
on  échoue  très-souvent. 

Pour  réussir,  cette  médication  doit  déterminer  quelqufis 
coliques,  un  peu  de  dévoiemeni;  alors  on  la  continue  tous  les 
jourç:  si  les  selles  deviennent  trop  fréquentes,  on  suspend 
l'administration  de  ce  moyen,  et  quand  on  y  revient,  on  Tenir 
ploie  à  petite  dose.  Les  organes  s'accoutument  ordinaireuient 
à  l'action  du  baume  de  copahu,  alors  son  effet  devient  insuf^ 
fisant;  il  faut  augmenter  sa  quantité  :  on  peut  la  porter  gra^ 
duellement  dans  la  même  mesure  du  hquide  à  six  et  même  4 
huit  grammes  (seize  à  vingt  gros). 
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torique  ee  iiicdicament  aura  réutti,  on  n'en  ceuera  pmi 
brusquement  Tusage,  car  la  maladie  se  reproduirait  prcique 
liéceaaairement;  on  le  continuera^  au  contraire^  pendant 
quatre  ou  cinq  Jours  encore;  puis  on  ne  remploiera  qu^uM 
fois  ep  quarante-huit  heures^  durant  environ  huit  jours. 

Oem  autres  moyens^  dont  nous  ayons  eu  de  nombreuses 
oçoanons  de  constater  les  heureui  effets  dans  le  traitement 
de  cette  maladie^  ce  sont  l'eau  et  le  sirop  sédalib  et  résolutifs 
que  nous  ayons  formulés  après  de  longues  recherches  contre 
lei  engorgements  des  organes  génitaux  chez  la  femme.  Celte 
eau^  administrée  tous  les  matins  en  ii^ections^  avec  les  deui 
tierid'eaudeguimauyojetle  sirop^donné  parla  bouche  à  la  dose 
d§  treqte  à  soixante  grammes  (une  à  deux  cuillerées  à  bou^ 
4e),  pur  ou  mêlé  à  une  ou  deux  cuillerées  d'eau  sucrée,  dis^ 
âpent  merveilleusement  la  phlegmasie  de  la  nmqueuse  uléro- 
vaginale  et  amènent  par  conséquent  la  guérison  complète  du 
flux  leucorrbéique.  fies  heureux  eifels  sont  dus  en  grande 
partie  à  Tiodure  de  potassium  qui  entre  dans  la  composition 
dd  Teau  et  du  sirop  sédatifs  et  résolutifs;  médicament extraor^ 
dinairement  précieux  dans  le  traitement  des  engorgements 
des  organes  génitaux  de  la  femme*  Le  docteur  Usfrapc 
dit  dans  sa  Clinique,  en  parlant  de  l'iodure  de  potassium  ; 
tje  l'emploie  très-souvent  et  j'en  obtiens  des  succès  qui  m'éi- 
tonnent.  »     - 

A  l'aide  de  ces  nH)yens  méthodiquement  mis  en  usage,  la 
maladie  cède  presque  toujours^  «t  la  cure  radicale  est  presque 
toujours  obtenue  en  peu  de  temps;  mais  pour  obtenir  un  au^ii 
heureux  résultat,  Qp  devra  toujours  seconder  TacUon  des 
agents  thériapeutiques  par  le  repos  absolu  des  organes  géni- 
taux, par  des  soins  hygiéniques»  et  surtout  par  la  précaution 
indispensable  d'éviler  toute  espèce  d'excès  et  d'écarts  de  ré- 
gime^ qui,  non-seulement  seraient  une  source  coplinufiUe 
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d'irritation ,  mais  encore  renouvelleraient  la  phlegraasîe  dans 
le  cas  où  Ton  serait  déjà  parvenu  à  la  dissiper. 

On  doit  suivre  une  autre  marche  et  une  autre  méthode  de 
traitement  lorsque  la  leucorrhée  se  présente  sous  le  titre 
chronique^  soit  qu'elle  ait  succédé  à  la  forme  aiguë,  soit  qu'elle 
soit  primitive,  comme  cela  arrive  'quand  elle  coïncide  avec 
une  aménorrhée  ancienne,  la  chlorose^  ou  enfin  le  relâche- 
ment  des  organes  sexuels,  déterminé  par  une  constitution 
essentiellement  lymphatique,  par  des  couches  nombreuses, 
par  des  excès  de  coït  et  de  masturbation,  surtout  chez  les 
femmes  qui  commencent  à  avancer  en  âge. 

Comme  dans  la  leucorrhée  chronique  les  cavités  sont  en 
général  très-peu  sensibles,  on  devra  toujours  s'assurer,  au 
moyen  du  toucher  et  du  spéculum,  si  l'écoulement  est  vérita- 
blement essentiel,  ou  s'il  est  symptomatique  de  quelque  allé- 
ration  des  tissus,  ou  de  quelque  lésion  ayant  leur  siège  dans 
le  vagin  ou  sur  le  col  de  la  matrice.  Si  Ton  découvrait  des 
ulcérations  ou  des  érosions,  on  les  cautériserait  avec  le  nitrate 
acide  de  mercure;  et  si  la  muqueuse  était  indurée,  infiltrée, 
on  devrait  recourir  aux  frictions  résolutives  faites  avec  la 
pommade  d'hydpiodate  de  potasse,  ou  l'onguent  napolitain, 
sur  la  région  hypogaslrique  et  sur  la  partie  interne  des 
cuisses. 

L'état  chronique  de  la  leucorrhée  exige  aif&si  Tusagè  des 
toniques,  tels  que  le  fer  et  ses  préparations,  les  eaux  ferrugi- 
neuses, les  eaux  sulfureuses,  les  amers,  les  baumes  de  Tolq, 
du  Pérou,  de  copahu,  l'infusion  de  bourgeons  de  sapin  dii 
Nord,  le  poivre  decubèbe,  l'extrait  de  ratanliia,  le  seigle  ergoté. 

Le  docteur  Ricord  a  pratiqué  la  cautérisation  sur  la  surface 
interne  du  vagin  avec  le  nitrate  d'argent  fondu;  il  a  réussi: 
nous  avons  eu  occasion  nous-mème  d'employer  deux  fois  êe 
moyen  avec  succès. 
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On  met  encore  en  usage  contre  la  leucorrhée  chronique 
les  frictions  sèches,  les  purgatifs^  les  diaphoi  étiqucs^  les  diu- 
rétiques^ les  vésicaloires,  les  sinapismes,  les  moxas* 

Mais  quand  la  it!UCorrhée  est  devenue  tout  à  fait  chronique  ou 
passive  j  ce  n'est  pas  seulement  une  altération  locale  qu'il  faut 
combattre,  c'est  l'économie  tout  entière  qu'il  faut  modifier  et 
ramener  à  son  état  normal.  Le  but  qu'on  doit  se  proposer  est 
donc  de  tarir  un  écoulement  morbide  qui  est  à  la  fois  la  cause 
et  l'effet  de  la  débilité  générale  et  locale^  en  reconstituant 
pour  ainsi  dire  et  en  tonifiant  les  organes  Tonctionnels  plus  ou 
moins  altérés.  Pour  parvenir  à  ce  but^  l'expérience  a  prouvé 
l'efficacité  de  la  gentiane,  du  quinquina  qui  agit  comme  toni^- 
que^  des  infusions  d'absinthe^  de  l'extrait  de  chaixlon  bénit 
qui  forme  la  base  des  pilules  antileucorrhéiques  dont  Stahl 
fait  un  si  pompeux  éloge;  des  eaux  minérales  sulfureuses, 
ferrugineuses^  des  pilules  de  lactate  de  fer  et  du  baume  de 
copahu  uni  à  l'opium. 

Le  régime  devra  être  dirigé  dans  le  même  sens  que  les  mé« 
dicaments,  c'est-à-dire  qu*il  sera  fortifiant  sans  être  irritant; 
les  vêtements  seront  chauds  et  la  flmelle  sera  prescrite  sur 
la  peau  ;  on  conseillera  Tbabitation  à  la  campagne,  dans  un 
air  doux  et  sain,  surtout  en  été  ;  la  malade  fera  tous  ses  efforts 
pour  maîtriser  certains  penchants  et  certaines  habitudes  illi- 
cites qui  sont  si  souvent  la  cause  principale  de  sa  triste  et 
dégoûtante  maladie;  elle  s'armera  de  courage  pour  se  livrer 
à  des  exercices  musculaires  sans  fatigue  qui  La  disposeront  à 
une  Alimentation  d'abord  légère  et  de  facile  digestion,  puis 
plus  abondante  et  plus  substantielle. 

Ajoutons  que  l'abondance  de  Técoulement  blanc  peut  réagir 
tories  fonctions  de  Testomac,  et  que  j'ai  vu  plusieurs  malades 
chez  lesquelles  des  symptômes  de  gastralgie  étaient  manifes-   , 
temeut  liés  à  l'écoulement  :  car  ils  augméûtafent  ou  dimi- 


94      HISTOIRE  PHiLOBOI^IIIQlJB  ET  IÉBDiCAl.t  DE  LA   FEMIIK. 

nuàient^  suirani  que  celui-ci  était  plus  ou  moiâd  abondait 

Ces  leucorrhées  produisent  souvent  aussi  une  irritalioil 
vive^  une  clialeur  âcre>  une  cuisson  parfois  très4nsupporlàblè' 
à  la  partie  inférieure  du  vagin  et  aux  parties  génitales  exié- 
rfasureéi  De  petites  vésicules  se  développent  en  très-grftnd 
nombre  sur  la  face  interne  des  grandes  et  des  petites  lèvrëi} 
frottant  sans  eeése  les  unes  contre  les  autres^  elles  finlsMIt 
par  s'excorier  et  rendent  la  mat>che  très^ pénible. 

Les  bah»  souvent  répétés^  les  lotions  et  les  Injectloits  d'eatt 
froide>  avec  addition  dans  chaque  litre  d'une  cuillerée  à  bon* 
che  de  sous^acétate  de  plomb  liquide^  renouvelées  trois^  t|ua» 
ire  et  cinq  fois  le  jour^  suivant  Tacuilé  des  douleurs^  sont  kê 
itieilleurs  moyens  à  employer^  Ou  se  trouvera  bien  aussi  d'im» 
1er  tes  parties  et  de  placer  un  linge  Qn  entre  les  lèvres  pont 
éviter  leur  frottement  pendant  la  marche. 

C'est  dans  des  c:i8  semblables  que  nous  avons  vu  l'usage  èè 
noire  eau  sédative  et  résolutive  donner  les  plus  hcUreux  réSttU 
fats  :  nous  l'avons  presque  toujours  employée  avic  les  \iiùs 
grands  succès. 

L'eau  sédative  et  résolutive  que  nous  avons  formulée ,  t^ 
qui  produit  des  merveilles  contre  les  écoulements  leucorrhée 
quesde  la  muqueuse  vaginale  utérine  et  contre  les  eugdrgi* 
ments  chroniques  de  ces  parties>  doit  être  employée  en  iùjei^ 
lions  et  en  lotiont>  à  la  dose  d'une  demi-cuillerée  à  une  cuiU 
terée  dans  un  ou  deux  verres  d'eau.  Pour  plus  de  détails  tor 
ce  lUjet^  on  peut  lire  dans  le  second  volume  de  cet  ouvrage^ 
consacré  à  rhygiène  de  la  femme^  les  chapitres  qui  traitent  di 
la  propreté  et  de  la  toilette  des  dames>  elc.>  etc. 

C'est  surtout  contre  les  Queurs  blanches  et  toutes  les  afltec<> 
lions  utérines,  caractérisées  par  le  rel&chement  des  ligaiMttli 
et  Tengorgement  du  col  que  les  eaux  minérales  des  Fyréntfili 
et  ittHout  les  eaux  de  Sainl-Sauveur^  par  leurs  principes  imm> 
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hieui  et  leur  température  un  peu  basée,  produisent  les  meil- 
leurs effets.  Sous  rînfluence  des  bains^  des  injections  yagi- 
nâleft  et  des  douches  ascendantes ,  on  obtient  chaque  année 
lei  cures  les  plus  femart|uables. 

Ajoutons  que  TacUon  des  eaux  de  Seint  ^SauTeur 'semble  se 
dirigersur  la  sensibilité  et  l'irritabilitédont  sont  douées  éminem- 
meât  presque  toutes  les  telnmei>  et  que  ces  eaux  exercent  une 
lieureuse  influence  sur  les  maladies  organiques  commençantesi 
sar  de  légers  engorgements  des  viscères  du  bas-Tentre»  sur 
dêB  désordres  de  la  menstruation  ;  dans  des  céphalées  et  des 
migraines,  et  sont  salutaires  dans  des  constitutions  faibles  et 
déUcateSi 

^  Plot  que  partout  ailleurs^  Tinfluence  des  choeee  hygiéni» 
qnee^  le  régime»  Tair  flrais^  la  promenade,  le  changement 
d'habitude >  le  font  puissamment  eentir  à  Saint-SauVeur^  et 
concourent  a vee  ses  eaiixà  la  guérison  des  maladies.  Il  est  aisé 
dippréder  que  cette  influence  agit  identiqu'^ment  arec  les 
efléts  tempérants  des  bains. 

Tdles  sont  les  ressources  nombreuses  que  h  médecine  peut 
opposer  avec  avantage  aux  écoulements  leucorrhéiques>  dont 
b  traitement  serait  sans  doute  plus  souvent  efficace,  si  Ton 
nocDurait  i  une  thérapeutique  plus  prompte  et  plus  énergique, 
naii  toujours  basée  sur  la  raison  et  la  nature  du  mal. 

La  suppression  des  règles  est  un  accident  Fort  commun  ; 
SNds  leur  écoulement  difficile  et  douloureux  n'est  pas  moins 
IMquent  i  c*est  à  ce  trouble  douloureux  de  la  meoslruatioo 
q^on  a  donné  le  nom  de  dgiminorrhét. 

Oette  aSéction  »  que  Sauvage  ap|)elait  hyUénUgk  eûimné' 
sfife)  et  que  l'on  trouve  désignée  dans  les  auteurs  sous  le  nom 
de  coliques  ti (unîtes  mmiUrwUeê^  et  tantôt  de  eon§i9iimu  nH» 
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rines  memiruelles  tormineuses,  le  docteur  Gendrin  la  disUa- 
gue  par  la  dénomination  de  dysménorrhée  hysléralgique. 

Causes  de  la  dysménorrhée.  Les  causc*s  prédisposantes  les  plus 
directes  se  trouvent  dans  le  tempérament  des  femmes  et  dans 
les  conditions  spéciales  des  fonctions  menstruelles. 

Les  femmes  d'un  tempérament  sanguin  prononcé^  ou  celles 
qui  ont  une  susceptibilité  extrême  du  système  nerveux,  sont 
si  immédiatement  prédisposées  à  la  dysménorrhée^  qu'elle  se 
produit  souvent  chez  elles  sans  causes  occasionnelles  éviden- 
tes^ ou  au  moins  pour  les  causes  occasionnelles  les  plus  légè- 
res. Ces  causes  prédisposantes  sont  surtout  rendues  efficaces 
chez  ces  femmes  quand  elles  sont  favorisées  ou  activées  par 
des  habitudes  propres  à  leur  donner  une  intensité  insolite/^ 
Ainsi,  rhabitudedes  boissons  et  des  aUments  stimulants,  une 
vie  moUe^  oisive,  consacrée  aux  impressions  excitantes  des 
plaisirs  des  sens,  ou  troublée  par  des  aCTections  morales  vives^ 
souvent  répétées  ou  prolongées  sans  mesure,  sont  des  condi* 
lions  si  favorables  à  la  production  de  la  dysménorrhée,  qu'elle 
est  souvent  la  maladie  habituelle  de  toutes  les  femmes  qui  y 
sont  soumises.  Les  femmes  d'un  tempérament  sanguin  et  qui 
sont  abondamment  mcnstruées,  celles  dont  la  matrice  est  trop 
petite*  trop  étroite^  ou  aura  une  texture  trop  serrée  ou  trop 
lâche,  ou  une  mauvaise  disposition  des  vaisseaux,  celles  qui  se 
livrent  avec  excès  aux  plaisirs  de  Tamour,  celles  qui  ont  la 
funeste  habitude  de  la  masturbation,  celles  qui  provoquent  et 
entretiennent  des  impressions  erotiques  par  des  lectures,  par 
des  images,  par  des  conversations^  par  des  spectacles,  par  une 
imagination  vive  et  non  tempérée  par  la  raison  ou  par  des 
principes  religieux,  sont  le  plus  souvent  affectées  de  dysmé« 
norrhée.  C'est  surtout  après  la  révolution  de  la  puberté  que 
la  dysménorrhée  est  imminente  chez  les  jeunes  filles  qui  se 
trouvent  soumises  à  ces  causes  prédisposantes. 
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Les  jouissances  irénérienDes  anticipées  ciiez  les  jeunes 
femmes  avant  que  le  corps  ait  acquis  tout  son  déTeloppement^ 
surtout  lorsqu'elles  s'y  abandonnent  sans  modéralion,  consti- 
tuent une  habitude  de  vie  immédiatement  prédisfiosante  à  la 
dysménorrhée^  dont  on  n'a  que  trop  d'occasions  de  reconnaître 
les  fâcheux  effets. 

La  privation  forcée  des  plairirsde  l'amour  Je  célibat  imposé 
malgré  les  désirs  nésd*uu  tempérament  ardent,  Thabitudede 
la  vie  contemplative  et  des  méditations  ascétiques,  les  attache^ 
ments  passionnés,  même  |K>urdes  personnes  du  même  sexe, 
enfin  l'hérédité  ne  prédisposent  pas  moins  directement  à  la 
dysménorrhée. 

Cau$es  occasionneUes.^tUes  sont  si  nombreuses  qu'on  peut 
dire  qu'il  n'est  pas  de  circonstance  dont  rînflueooe  puisse 
ébranler  Torganisme  à  une  certain  degré,  et  d'une  manière 
brusque,  |iar  laquelle  on  u^ait  vu  la  dysménorrhée  immédia- 
tement produite,  surtout  lorsqu'elle  agit  pendant  l'imminence 
et  la  durée  de  Técoulenurut  des  menstrues  f  ur  les  femmes  pré- 
dîs|iosées  i  ces  maladies;  ainsi,  des  commotions  morales 
gubites,  un  ébranlement  physique  violent,  l'action  immédiate 
du  froid  et  d'une  vive  chaleur,  ou  le  f*as<^ave  rapi<ie  d'une  de 
ces  conditions  à  lautre;  l'jropresfioo  douloureuse  dunélat 
morbide  occupant  un  orc:ane  important,  três-vascolaire,  ei 
recevant  beaucoup  de  nerfi,  les  aBwlîonf  utérioes  et  toutes 
les  maladies  organiques,  peu^c^ol  détenriiner  la  dy«mé^ 
Dorriiée. 

S^mpidflief .-^Cetle  maladie  débute  te  plof  K^vent  ir^Âê  ou 
quatre,  quelqueEois  cinq  à  six  jmm  atant  lliéfnKirrtMurMr  men- 
struelle; elle  s'annonce  par  des  doulefin  l^^fti/wref,  qyj  k-^s-/- 
mentent  priiicii-aleniiul  qoan  i  la  f^mm^  fr;  t;ef;t  *>:i^mi,  •d 
qui  s'acoompaguent  d'i;n  icottfmrî^t  tt  ix^iUMÏ':*^  de  '-//•ir- 
bature  dans  les  cuisies.  Ues  dcwile'ifs  de  rjAtyi^  retenant 
f .  m.  '^ 
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'  irrégulièreiiienl  se  font  ëcntir  à  rijy|)Ogastre^  et  eurlout  à 
roiiibilic.  Ces  douleurs  augmentent  d'intensité^  et  prennent 
différenles  fornies;  tantôt  ce  sont  des  douleurs  lancinantes  et 
comme  lérébranles  au-dessous  de  l'ombilic,  tantôt  ce  sont  des 
douleurscon$(r»c((te5,  comme  si  l'abdomen  étailserréayec  un 
lien,  a  J'ai  vu  un  très-grand  nombre  de  femmes,  dit  un  grand 
praticien^  éprouver  des  douleurs  atroces  qui  leur  faisaient 
pousser  des  cris;  elles  occasionnaient  de  violentes  convulsions, 
à  la  suite  desquelles  survenait  une  syncope  dont  la  durée  élait 
effrayante;  ces  malbeureuses  femmes  étaient  obligées  de 
garder  le  lit  plusieurs  jours,  elles  attendaient  leurs  règles  avec 
une  grande  anxiété  et  une  véritable  terreur,  s>  Ti^-souvent 
ces  douleurs  sont  purement  nerveuses;  la  femme  accuse 
quelque  cbose  qui  lui  soulève  le  ventre  ;  elle  éprouve  des  coa" 
tractions  et  des  désirs  violents;  cependant  le  coït,  loin  d'être 
agréable,  agace  et  irrite  les  nerfs.  Si  Ton  porte  une  injection 
dans  le  bassin,  elle  en  est  rejetée  aussitôt.  Le  pouls  est  petit, 
serré,  oscillant,  les  tendons  ont  des  soubresauts,  et  le  corps 
entier  tressaille  à  la  moindre  émotion.  La  région  ombilicale, 
et  surtout  la  région  bypogaslrique  sont  babituellement  ten- 
dues et  douloureuses  a  la  pression,  les  fonctions  digestives 
sont  presque  toujours  dérangées;  souvent  ce  dérangement  ne 
consiste  que  dans  de  l'anorexie,  des  éructations  et  quelques 
douleurs  lancinantes  épigastriques;  d^autres  fois  il  y  a  des 
nausées,  une  douleur  gravative  continue  à  Tépigastre  ;  enûn, 
dans  quelques  cas,  les  malades  vomissent  tous  les  aliments  et 
même  les  boissons  ingérées  dans  l'estomac;  le  plus  souvent 
les  malades  sont  constipées;  quelquefois,  au  contraire,  elles 
ont  des  évacuations  alviues,  abondantes  et  liquides,  qui,  dans 
quelques  cas,  se  font  avec  des  épreintcs  et  une  vive  douleur 
de  téncsme  à  l'anus.  Pendant  que  ces  accidents  se  manifes- 
tent \ei*s  l'abdomen,  les  mamelles  se  gonflent,  sont  doulou- 
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relises  à  la  pression^  et  deyîenneni  sourent  le  siège  de  dou« 
lears  spontanées,  quelquefoii  très^vives.  Les  organes  géoilâux 
présentent  aussi  des  symptômes  particuliers;  les  femmes 
éprouvent  dans  le  Tagin  un  sentiment  de  dialeur  qui  se  fait 
sentir  à  la  ynûre,  dont  les  grandes  et  les  petites  lèvres  sont 
gonflées;  il  se  manifeste  souvent  un  écoulement  vaginal  mu- 
<|neiix  ou  nsiicoso-séreux^  les  urines  sont  ardenteset  brûlent  la 
canal  de  rnrètre. 

Tous  ces  accidents  augmentent  d'intensité  à  mesure  que  le 
moment  de  l'apparition  des  règles  appreehe.  Si  la  màûittttê^ 
tien  des  règles  est  subite^  ib  ae  terminent  inunédialemént  j  si 
elle  i^étaMit  prognasiTement^  ils  augmentent  en  mime  temps» 
et  ae  disparaissent  que  lorsque  le  flux  menstruel  oemmenee  à 
déereitre.  11  arrite  fréquemment^  et  cela  est  pnMque  toujours 
ainsi,  qoand  la  dysménorrhée  bystéralgîque  dure  depuis  long- 
temps, rbém(MTbagie  menstruelle  s'établit  «vec  difQculté; 
tantôt  la  femme  ne  perd  pendant  plusieurs  jouis  qu'une  très- 
petite  quantité  de  sérosité  sanguiiiolenie^  tantôt  les  racles 
larvienoent  avec  abondance,  et  se  suppriment  presque  aussitôt 
pour  recommencer  au  iout  de  quelques  jours,  et  souvent 
dispnrattre  de  même  avec  rapidité  pour  se  manifester  encore 
ée  nouveau;  dans  quelques  cas  le  flux  menstruel  est  ti^ 
abeadanty  et  constitue  une  perte;  enfin  oo  voit  encore  les 
lèglee  se  montrer  avec  très-peu  d'abondance,  et  durer  pen- 
dant biiity  dix,  douse  jours;  se  manifester  par  intervaliei, 
tantôt  sous  la  ferme  d'une  perte  de  sang,  tantôt  sous  celle  d'un 
flux  séro-sanguinolent;  dans  ce  dernier  cas,  les  accidents 
hfsléralgiques,  dit  M.  Gendrin,  persistent  ordinairement  |wn» 
dsnt  un  temps  beaucoup  plus  long. 

Linvasîon  des  douleurs  bysiéralgiques  n'arrive  pas  toujouis 
aa  débat,  ou  même  pendant  l'imminence  de  rapparitîon  des 
lègles,  elle  survient  quelquefois  pendant  la  durée,  et,  dans 
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quelques  cas^  à  la  fin  du  flux  menstruel.  Elle  arrive  alors  subi- 
tement^ souvent  sans  prodromes;  elle  débute  ainsi  lorsqu'elle 
coïncide  avec  la  suppression  subite  du  flux  menstruel  par 
quelque  cause  extérieure. 

Voici  un  exemple  frappant  de  dysménorrhée  que  nous  pre- 
nons dans  le  livre  du  docteur  Gendrin^  et  qu'on  peut  considé* 
rer  comme  Thistoire  abrégée  de  cette  maladie  :  oUne  fille  de 
vingt-cinq  ans^  firésentanl  tous  les  caractères  extérieurs  d'une 
bonne  constitution  et  non  pléthorique^  menant  une  vie  très- 
sédentaire^  avait  eu  ses  règles  pour  la  première  fois  à  seize  ans. 
Elle  n'avait  éprouvé  aucun  accident  jusqu'à  l'âge  de  vingts- 
deux  ans^  quoique  pendant  les  deux  ou  trois  premières  années 
de  sa  menstruation  elle  se  fût  livrée  à  la  masturbation.  Elle 
commença  alors,  après  avoir  eu  un  violent  chagrin,  à  ressen"* 
tir,  dans  les  deux  ou  trois  prcmiiTs  jours  qui  précédèrent  ses 
règles,  une  vive  douleur  aux  lombes,  qui  augmentait  parfois 
jusqu'à  occasionner  des  défaillances;  les  règles  venaient  ter- 
miner  cette  douleur,  qui  ne  se  reproduisait  qu'à  lépoqud 
menstnielle  suivante.  L'écoulement  durait  quatre  jours,  il 
était  assez  considérable,  surtout  pendant  deux  jours. 

aLes  accidents  se  montrèrent  progressivement  à  partir  de  la 
vingt-qu.itrième  année,  et  arrivèrent  ensuite  au  degré  où 
nous  les  observâmes.  Deux  ou  trois  jours  avant  la  manifesta- 
tion de  chaque  héinorrhagie  menstruelle,  cette  fille  éprouvait 
d'abord  une  douleur  obLuse  à  l'épigastre  et  une  douleur  tor- 
mineuse  à  l'ombilic  et  aux  lombes.  La  nuit  suivante  les  doU" 
leurs^  tormineuscs  augmentaient  d  intensité,  le  sommeil  se 
suspendait,  il  y  avait  deux  ou  trois  selles  liquides  avec 
épreinles,  et  quelquefois  des  nausées  et  des  elTorls  de  vomisse* 
ment.  Le  lendemain  les  coliques  étaient  presque  continuelles, 
elles  occupaient  la  région  ombilicale  et  les  fosses  iliaques. 
Très-souvent  cette  fille  éprouvait  des  syncopes,  des  défaillances 
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et  une  vive  douleur  de  tâte^  et  quelquefois  suivies  d'accidenls 
spasmodi(|ue8  liyslérirormcs. 

a  La  pression  sur  l'iiypogastre  était  douloureuse^  la  région 
lombaire  élait  le  siège  d'une  douleur  continue  qui  augmen» 
tait  par  idstant  jusqu'à  faire  pousser  des  cris  à  la  malade.  Cette 
douleur  était  plus  vive  et  plus  difficile  à  supporter  que  les  coli' 
ques  qui  existaient  en  même  temps;  (ont  le  pourtour  du  bas- 
sin^  depuis  les  hanches  et  les  cuisses^  était  en  même  temps  le 
siège  d'un  sentiment  très-pénible  de  courbature.  Les  mamelles 
étaient  tuméfiées,  et  des  douleurs  lancinantes  s'y  faisaient 
sentir  par  intervalles.  On  ne  pouvait  ingérer  dans  l'estomac 
même  une  cuillerée  d'eau  pure  sans  qu'il  survint  des  vomis- 
sements. Le  pouls  élait  sans  fréquence  et  la  peau  sans  chaleur 
normale. 

«  L'examen  dps  organes  génitaux  nous  fit  reconnaître  une 
injection  prononcée  de  la  muqueuse  du  vagin  juscpie  sur  le  col 
de  l'utérus  (|ui  élait  abaissé^  el  ne  se  trouvait  qu'à  deux  pouces 
environ  de  la  vulve.  L'utérus  ne  nous  parut  pas  augmenté  de 
volume,  il  n'était  pas  douloureux  à  la  pression,  exercée  soit  par 
le  vagin,  soit  par  le  rectum.  Ces  symptômes  se  manifestaient 
jusqu'au  lroi.*^ième  jour  de  l'apparition  des  règles.  Pendant  ces 
trois  premiers  jours  l'utérus  ne  laissait  écouler  qu'en  très- 
pc*tite  quantité  et  par  intervalles  plutôt  de  la  sérosité  rouge 
que  du  sang  ;  les  règles  coulaient  ensuite  abondamment  pen- 
dant deux  jours,  puis  tous  les  accidents  cessant  rapidement, 
Hiémorriiagîe  utérine  diminuait  alors;  cependant  le  sang  ne 
se  montrait  plus  que  sous  la  forme  de  sérosité  sanguinolente 
pendant  deux  ou  trois  heures  chaque  jour,  puis  Técoulement 
menstruel  se  terminait  le  sixième  jour.  Ces  accidents  avaient 
été  inutilement  combattue  par  dos  préparations  de  fer,  par 
l'administration  des  saignées  qu'on  avait  souvent  renouve- 
lées, etc. 
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«  Nous  considérâmes  tous  ces  accidents  comme  le  résultat 
immédiat  de  l'hyperbémie  menstruelle^  qui  se  faisait  ehea  cette 
fille  avec  trop  d'iûtensité  a>ant  Tliémorrbagie  utérine  pério- 
dique«  Nous  conseillâmes  Tusage  habituel  des  bains  tièdet 
d'abord  et  ensuite  froids  pendant  tout  le  mois,  avec  l'eierciee 
musculaire  journalier  prolongé.  Nous  ordonnâmes  de  prati* 
quer  tous  les  mois^  quatre  jours  avant  les  règles,  une  saignée 
du  bras  de  trois  ou  quatre  onces  au  plus,  et  de  commencefi 
dès  ee  moment,  à  administrer  des  bains  de  siège  et  des  lave^ 
menls  frais  à  quinxe  degrés  tous  les  jours,  même  quand  ks 
règles  seraient  arrivées  jusqu'au  troisième  jour  de  leur  manirf 
festation.  Cette  médication  amena  une  diminution  des  aocî-^ 
dents  dès  la  première  époque  menstruelle.  A  la  troisièoie 
époque,  les  règles  parurent  sans  aucun  accident  précurseiir; 
elles  ne  durèrent  que  quatre  jours.  Le  traitement  fut  encore 
continué  pendant  deux  mois;  les  accidents  n^onl  plus  eqsuîfa) 
reparu.  » 

La  dysménorrhée  doit,  à  la  longuOi  déterminer  des  accidents 
et  donner  lieu  à  des  maladies  de  Tutérus.  Le  docteur  Lisfraqç 
fait  lrès*bien  observer  que  les  menstrues  orageuses,  qui  con* 
stituent  une  des  variétés  de  la  dysménorrhée,  après  s'être 
répétées  dix,  quinze,  vingt  années,  doivent  nécessairemeqt 
avoir  une  action  marquée  sur  Tutérus.  a  Quand  la  matrice  « 
été  soumise  pendant  longtemps  à  de  pareilles  crises,  dans  lea- 
quelles  les  malades  disent  que  cet  organe  semble  s'agiter,  ae 
mouvoir  dans  le  bassin,  remonter  du  côlé  du  ventre  au-deseiia 
du  pubis,  comme  s'il  voulait  traverser  la  paroi  antérieure  de 
Tabdomen,  il  est  rare  qu'il  ne  soit  pas  tôt  ou  tard  affecté  d'en- 
gorgement dont  il  faut  craindre  les  rapides  et  dangerea]( 
progrès.  » 

11  est  un  assez  grand  nombre  de  femmes,  ajoute  M.  Lie* 
franc,  surtout  dans  les  grandes  villes,  chez  lesquelles,  un 
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jour  OU  deux  a^ant  les  menstrues  ou  bien  pendant  qu'elles 
existent^  des  douleurs  très-fortes  se  font  prouver  9*ces  mal* 
heureuses  femmes  sont  quelquefois  alors  soumises  à  de  vio* 
lenles  attaques  de  nerfs  ;  souvent  elles  sont  obligées  de  garder 
la  lit;  dans  beaucoup  de  cas  les  souffrances  sent  tellement 
développées  que  les  malades  redoutent  singulièrement  leur 
époque  menstruelle;  à  mesure  qu'elle  approche^  on  les  voit 
pensives  el  fort  tristes. 

U  est  indispensable  de  pratiquer  le  toucher,  parce  que  cee* 
taiaes  menstruations  douloureuses  peuvent  être  produites  par 
UQè  maladie  de  Tutérus  ;  j'en  suis  bien  convainou,  puisque  j^ai 
assez  fréquemment  alors  rencontré  des  augmentations  de 
volume  de  la  matrice;  paroe  que  si  un  organe,  quel  qu'il  soit, 
(8«t  soumis  peqdanl  un  plus  ou  moins  grand  nombre  d'années, 
st  tous  l^s  mois  environ,  à  une  congestion  sanguine  fort  dour 

loureuse,  il  est  difflcile  que  tôt  ou  tard  il  ne  s'enflamme  pas» 

il  ne  s'engorge  point.  Or,  lorsque  oetle  congestion  douloui^use 
aura  lieu  sur  la  luatricoi  Ips  muladjes  doRt  qpus  vemni  4ê 

parler  devront  plus  spécialement  se  faire  observer  souTSpt  : 
malbflureusemeqt  l'expénence  a  sapctipqné  cette  propositiqn  ; 
il  me  serait  facile  de  citer  ici  uQ  nonibre  très-considérablt  d# 
fflits.  IJue  dame,  âgée  de  vingt  ans,  éUit  sownise  depuis  deqi 
années  am^  règles  orageuses;  ell^s  f^iw^pt  ion  àémtWf^ 
Cette  dame  n'éprouvait  d'ailleurs  aucune  incommodité  peo* 
(tant  l'intervalle  des  menstrues  :  on  avait  employé  un  très- 
grand  noif)^r^  de  moyens,  sans  obtenir  le  moindre  succès. 

Je  vq^Uftfm  \^  toucher  ;  je  ppns(4tai  un  engorgeaient  sié- 
geant sur  U  partie  antérienre  du  corps  de  U  matrice  :  il  était 
indolent;  j'eus  recours,  pour  le  combattre,  aux  moyens  appro- 
priés' Afin  de  diminuer  la  violence  de  la  fluxion  sanguine  qui 
ivait  )ku  sur  Torgane  à  l'époque  menstruelle,  je  fis  pratiquer 
m  bras,  viogt-qualre  heures  après  la  cei^^tîofi  ifif  ri|^  une 
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saignée  révulsive  de  qualre-vingt-dix  grammes;  on  répéta 
celle  évacuation  sftnguine  au  milieu  de  Fintervalle  des  men« 
strues. 

Pour  calmer  l'érélliisme  nerveux,  j'ordonnai  de  prendre 
tous  les  soirs,  pendant  les  trois  jours  qui  précéderaient  les 
mois,  un  quart  de  lavement  presque  froid^  auquel  on  ajoute- 
rait six  ou  huit  gouttes  de  laudanum  de  Sydenham  et  qu'on 
ne  devrait  pas  rendre;  je  recommandai  de  continuer  Tiisage 
de  ce  médicament  à  une  température  plus  élevée,  même 
durant  l'écoulement  menstruel  s'il  existait  des  douleurs;  je 
conseillai  d'ailleurs  d'augmenter  au  besoin  la  dose  du  narco- 
tique. 

Je  prescrivis  encore,  pour  remplir  la  même  indication,  de 
faire  usage  tous  les  soirs  d'un  bain  entier  chaud,  à  l'eau  de  son, 
pendant  les  trois  ou  cinq  jours  qui  s'écouleraient  avant  les 
règles. 

La  constitution  de  la  malade  n'étnit  pas  forte;  nous  la  sou- 
mimes  à  un  régime  tonique  et  non  excitant;  elle  se  livra  à  un 
exercice  léger. 

La  première  fois  que  les  menstrues  revinrent,  elles  furent 
moins  douloureuses;  cependant  lengorgement  n*avait  pas 
diminué.  La  seconde  fois  la  malade  ne  souffrit  presque  pas;  la 
matrice  avait  perdu  au  moins  un  tiers  de  son  volume  :  conti- 
nuation des  mêmes  moyens.  Troisième  menstruation  :  point 
de  douleur;  les  trois  quarts  de  la  luméraction  de  l'utérus  ont 
disparu.  Les  quatrième,  cinquième  et  sixième  époques  meiH 
struelles  ne  sont  précédées  ni  accompagnées  d'aucune  douleur. 

La  malade  est  guérie.  J'ai  eu  occasion  de  la  voir  plusieurs 
fois;  elle  jouit  d'une  santé  excellente. 

Une  dame  avait  été  soumise  à  la  première  menstruation  à 
rage  de  treize  ans;  pendant  une  année,  cette  évacuation  fut 
normale  ;  mais  ensuite  elle  devint  tout  à  coup  extrêmement 
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douloureiife  ;  les  douleurs  se  faisaient  souvent  sentir  seule- 
ment pendant  les  vingt-quatre  premières  heures  de  laf  résence 
des  régies  et  avant  les  deux  premiers  jours  de  leur  existence  ; 
elles  coulaient  d'ailleurs  tantôt  peu,  tantôt  très-abondam- 
ment ;  d'autres  fois  la  malade  soufTrait  au  moment  où  les 
menstrues  pamissaient,  et  presque  jusqu'à  leur  fin.  Les  acci- 
dents étaient  si  violents  que  le  repos  absolu  devenait  indispen- 
sable; il  n'était  pas  rare  de  voir  des  attaques  de  nerfs  se 
développer. 

Plusieurs  médecins  ayant  été  consultés,  pensèrent  que  l'état 
de  la  malade  était  inhérent  à  sa  constitution  ;  que  le  mariage, 
et  surtout  la  grossesse,  le  dissiperaient.  J'ai  observé  quelque- 
fois cet  heureux  résultat;  mais  ici  ces  moyens  échouèrent. 

Traitement.  Puisque  l'écoulement  difOcile  et  douloureux 
des  menstrues,  se  prolongeant  des  années,  peuf  entraîner  des 
altérations  plus  ou  moins  graves  de  rutérns,  il  est  utile  de 
faire  connaître  les  indications  thérapeutiques  que  réclame  la 
dysménorrhée.  Une  des  premières  est  de  toucher  l'utérus,  de 
l'examiner,  au  moyen  du  spéculum,  dans  rinlervalle  des  rè- 
gles :  le  repos,  la  position  horizontale,  le  calme  [d'esprit,  l'ab- 
sence de  toute  excitation  conviennent,  dans  un  certain  nombre 
de  cas.  Si  la  congestion  sanguine  est  évidente,  il  faut  recourir 
aux  émissions  sanguines;  lorsque  la  surexcitation  nerveuse  est 
très-prononcée,  l'emploi  des  antispasmodiques  et  des  sédatifs 
est  parfaitement  indiqué  :  l'opium,  uni  aux  excitants  diffu- 
sibles,  a  rendu,  dans  ce  cas,  de  véritables  services;  le  lau- 
danum en  lavement  est  encore  fort  utile.  Le  docteur  Brière' 
dit  avoir  vu,  chez  les  femmes  lymphatiques  et  nerveuses,  le 
vin  chaud  sucré  calmer  ces  vives  souffrances  comme  par  en- 
chantement. 

En  même  temps  qu*on  administre  les  sédatifs  spéciaux  de 
l'appareil  utérin,  il  est  toujours  utile  de  recourir  à  d'autres 
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antispasmodiques  qui  agissent  sur  tout  l'organisme,  tels  que 
les  baiqp  frais  prolongés^  les  affusions  fraîches  et  froideSj  etc. 
L'alimentaljon  comme  les  médicaments  Tarie  suivant  la  tem- 
pérament de  la  femme. 

On  a  employé  avec  beaucoup  de  succès  contre  la  dysménor- 
rhée la  teinture  volatile  de  gaïac^  et  le  professeur  Masnyer  de 
Strasbourg  a  beaucoup  vanlé  Tusage  de  Tacétate  d'ammoQÎft* 
que,  ou  esprit  de  Ifendérérqs  :  on  le  donne  a  la  dose  de  dllj 
quinze,  vingt  ou  trenle  gouttes  dans  un  verre  d'eau  sucrée. 

J'ai  eu  occasion  d'administrer  plusieurs  fois  avec  succès 
l'acétate  d'ammoniaque,  ou  esprit  de  Mindérérus,  dans  de«  cas 
de  menstruation  difficile,  précédée  ou  accompagnée  de  traa- 
chées  utériqes. 

L'action  sédative  de  Tesprit  de  Mindérérus  ne  se  borne  pas  à 
(les  cas  de  menstruation  difficile  sans  altération  de  Tuiérps  : 

m 

elle  agit  avec  autant  d'efficacité  dans  les  accidents  qui  pré(À- 
dcnt  parfois  l'apparition  des  règles,  ou  d'une  bémorrbagjt 
lors  d'une  altération  organique,  même  fort  grave  de  pet  orr 
gane. 

Avant  de  prescrire  les  antispasmodiques,  et  pendant  qu'OQ 
y  a  recours  contre  les  douleurs  bysiéralgiques,  on  ne  doit 
jamais  négliger  l'administration  des  purgatifs,  surtout  ai  1# 
malade  a  de  la  constipation  :  il  n'est  peut-être  aucun  moyen 
thérapeutique  dont  on  tire  plus  d'avantages  et  dont  Tomissipa 
soit  plus  propre  à  empêcher  les  bons  effets  de  tous  les  autres 
remèdes.  QuMls  soient  utiles  en  prévenant  Taccumulation  des 
•  fèces  dans  Tintestin,  ou  eu  exerçant  sur  la  muqueuse  intesti- 
nale une  excitation  dérivative  par  rapporta  Tappareil  utériq  ; 
l'observation  clinique  atteste,  dans  la  plupart  des  cas,  leurs 
bons  effets. 

Une  boisson  chaude,  desserviettes  brûlantes  appUquées  sur  le 
ventre  ont  plusieurs  fois  réussi.Hais  voici  commen  ts'ex  primesur 
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eet  intéressant  siyet  le  docieur  Lîsfiranc^  dont  l'expérience  doit 
faire  autorité  en  cette  matière  :  «  Je  crois  que  les  orages  mens- 
truels qui  caractérisent  ce  que  Ton  nomme  la  dysménorrhée 
sont  très-souvent  dus  à  une  congestion  sanguine  trop  dévelop- 
pée  et  à  une  grande  eiallation  de  rinnervation  siégeant  sur 
Tutérus  et  causant  un  excèa  d'irritation  qui  s'oppose  a  Texer- 
cioe  des  fonctions  de  cet  organe  :  c'est  ce  qu^on  observe  plus 
spécialement  chez  les  femmes  pléthoriques  et  nerveuses  jouis* 
sant  d'ailleurs  d'une  bonne  santé.  J'ai  démontré  la  vérité  de 
ces  idé^s;  j'ai  en  effet  pratiqué  au  bras»  au  milieu  de  l'inter* 
valle  des  règles^  une  saignée  dérivative  de  trois  à  six  onces, 
suivant  les  indications  ;  j'ai  souvent  répété  cette  évacuation 
sanguine  vingt-quatre  heures  après  la  cessation  des  menstrues; 
je  Tai  aussi  remplacée  par  la  pt^lébotomie  spoliative^  lorsque 
les  (orces  re^^igeaient.  Pendant  les  trois  ou  quatre  premiers 
jourg  qui  précédaient  les  mois,  j'ai  fait  prendre  tous  les  soirs 
à  la  malade  un  bain  entier  chaud  à  l'eau  de  son  :  je  lui  ai 
recon^m^ndé  é^e  faire  usage^  en  se  couchant^  pour  ne  pas  le 
rendrcj  d*a|i  quart  de  lavement  presque  froid  avec  addition  de 
quatre^  six  ou  huit  gouttes  de  laudanum  de  Sydeuham,  selon 
son  idioeyncrasie  :  au  besoin,  on  augmentait  la  dose  du  nar- 
cotique i  je  lui  ai  associé  quelquefois  cinq  centigrammes  ou  ui| 
(i^igramme  de  camphre  dissous  dans  un  jaune  d'œuf  ;  j'ai 
conseillé  de  continuer  ce  quart  de  lavement  pendant  les  rè- 
gles^ quAPd  elles  étaient  douloureuses  :  lorsqu'elles  avaient 
cessée  on  employait  le  même  médicament  si  les  accidents  per- 
sistaient. Ces  moyens  ont  produit  des  effets  extraordinaire- 
Qiept  beiireux.  » 

Une  fois  les  règles  apparues,  n'importe  dans  quelle  condi- 
tipn,  il  ne  reste  qu'à  favoriser  leur  écoulement. 

Ifaisilpeut  arriver  que  les  règles,  après  quelques  heur^ 
d'^miorition,  s'arrêtent  brusquement^  qMoiqu'elles  #ient  cou- 
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(urne  de  durer  davantage.  Si  ruiériisest  sain^  il  faut  chercher 
à  les  rappeler  dans  Us  Yingt-(|natre  on  qnaranle-huit  heures 
qui  suivent  leur  disparition.  On  doit  employer  tous  les  moyens 
propres  à  activer  la  circulation  et  à  provoquer  la  transpirer 
tion^  tels  que  le  séjour  au  lit^  les  boissons  chaudes  et  légère- 
ment sudoriflques^  en  même  temps  qu'on  cherche  à  fluxionner 
le  bassin  par  des  cataplasmes  aux  piedset  aux  jambes^  des  lave- 
ments  chauds^  etc.  ;  et  si  la  femme  est  nerveuse  et  que  celte 
suppression  soit  le  résultat  d'une  vive  émotion  de  Tâme,  des 
bains  chauds^  des  calmants  contribueront  à  ramener  l'écoulé* 
ment  sanguin. 

De  la  rhorée. 

Bien  que  celte  maladie  n'atTecte  pas  exclusivement  le  sexe 
féminin^  et  qu'on  l'observe  dans  l'autre  sexe,  comme  le  pre- 
mier en  est  bien  plus  souvent  atteint,  puisque  sur  cent  quatre- 
vingt-neuf  cas  bien  observés  de  cette  atTeclion,  les  garçons  ne 
figurent  que  pour  cinquante  et  un,  et  les  fllles  pour  cent 
trente-huit,  nous  avons  cru  devoir  en  donner  ici  l'histoire.   - 

Cette  grande  disproportion  entre  les  sexes  a  été  signalée  par 
tous  les  auteurs.  L'âge  de  dix  à  vingt  ans  est  celui  où  cette  affec- 
tion est  laplus  fréquente;  à  peine  en  com))terait-on  quelques 
exemples  avant  l'âge  de  huit  ans;  Page  adulte  n'en  est  pas 
exempt,  mais  je  ne  sache  pas(|u'on  r.iit  vue  dans  la  vieillesse. 

La  maladie  qui  porte  aujourd'hui  le  nom  de  chorie  a  été 
toujours  désignée  sous  celui  de  danse  de  Saint-Guy,  L'origine 
de  cette  dernière  dénomination  mérite  que  nous  nous  y  arrê- 
tions un  instant.  On  prétend  que  vers  la  fin  du  xv«siè«:le,oule 
commencement  du  xvr,  la  maladie  qui  nous  occupe  était  en- 
démique en  Souabo,  et  que  les  habitants  de  celte  contrée  se 
rendaient  chaque  année,  au  mois  de  mai,  à  une  chapelle 
rurale^  près  dlllni^  dédiée  à  un  saint  que  les  Allemands  appel- 
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lenl  Weit^  et  les  Français  Guy,  pour  demander  à  ce  sainl 
la  grâce  d'être  guéris  ou  préservés  de  la  maladie  dont  nous 
parlons.  Le  grand  Sydenliam  fait  mention  de  l'arfluence  du 
peuple  à  cette  chapelle ,  où  les  personnes  des  deux  sexes  ve- 
naient^ à  un  jour  pris^  sauter  et  danser  d*une  manière  extraor- 
dinaire et  fanatique,  a  Tous  les  fanatiques  des  environs,  dit 
Ueutaud,  se  rendaient  dans  ce  lieu  pour  y  danser  le  jour  et 
la  nuit,  à  l'honneur  du  saint,  jusqu'à  ce  qu'ils  tombassent  en 
convulsion  et  comme  en  extase,  n  De  là,  dit*on,  est  née  la 
dénomination  de  danse  de  Saint  Weit  ou  de  Saint- Guy. 

C'est  une  des  plussinguliëres  maladies  convulsives  que  nous 
offre  rétude  des  affections  nerveuses.  Un  sujet  d'ailleurs  bien 
portant)  jusque-là  exempt  de  désordre^  notables  dans  les 
fonctions  sensilives  et  locomotricef^,  perd  tout  à  coup  Li  puiS' 
sance  qui  lui  est  naturelle  de  régulariser  (lourun  but  rlonné 
les  mouvements  musculaires,  et  offre  dans  ses  grimace»,  dans 
tes  gesticulations  désordonnées,  le  tableau  d'une  amttMum 
sans  but  et  sans  volonté.  Avec  cela,  rink'lligence  est  généra-' 
lement  à  peu  près  conservée;  les  fonctions  se  f«.'raient  UmU^ 
bien  sans  le  désordre  musculaire  apparent  qui  Ujunw^uVt  le 
patient.  Telle  est  la  choréo  dans  son  ensemble. 

Causes  de  la  ckorée.  — Parmi  les  causes  préJispOfantes  de 
cette  maladie,  se  placent  le^xe  féminin,  le  lernijé.-ament  imt' 
veux,  irritable,  riiéçéJité.  Le  docteur  E!liotsori  dit  ce|M;n'lanl 
qu'il  n'a  aperçu  aucune  différence  enlrc  les  enlints  q'ii  wmi 
atteints  de  cborée  et  ceux  qui  en  sont  exejrip't ,  les  uns  éuirit 
très-fobusies,  et  les  autres  t^iblef,  nui^rret  et  \Ak§,  \h:  dix* 
hait  enfants  diez  lesquels  la  comûtution  a  ét^  wAh:  k%*:c  t^nn 
par  H.  Rufz,  dans  un  Hémoir*:  plein  'ïtoiâ:tèU  n^àîtitu  éitj;»! 
plutôt  mnigres  que  gt  as  {•Intô:  f  lirfV^  qi';  VrtU  ;  troit  iKUt^nk 
filles  élaient  évidemment  robi.stff  :  h  [ilu'/^rX  A^:  tj^  ^:nUuH 
avaient  les  cbereux  blonds  et  ebâlaiiv , 
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Quoique  Bouteille,  qui  a  public  aussi  une  excellenle  moDO- 
graphie  sur  la  cliorée^  regarde  cette  maladie  moins  comme 
un  état  contre  nature  que  comme  une  puberté  difficile  à  éla- 
blir^  l'influenee  de  la  puberté  sur  le  développemeat  de  la 
diorée  ne  parait  pas  aussi  rigoureusement  démontrée  que  l'ont 
soutenu  certains  médecins. 

Une  foule  d*observations  démontrent  que  les  mois  les  plus 
chauds  de  Tannée  sont  aussi  les  plus  favorables  au  développe- 
ment de  cette  affection. 

Parmi  les  causes  occasionnelles  de  la  ctiorée,  la  frayeur  est 
une  des  plus  fréquemment  invoquées  par  les  malades  et  par 
leurs  parents^  et  Ton  ne  peut  douter  qu'elle  ne  soit  Toccaftioa 
la  plus  commune  de  son  développement.  Parmi  les  exemples 
nombreux  qu'on  en  pourrait  citer,  nous  choisirons  le  suivant: 
Une  jeune  fille,  à  peine  âgée  de  quinze  ans,  était  occupée  i 
travailler  dans  sa  chambre,  lorsqu'un  homme  ivre  vint  au- 
devant  d'elle,  les  parties  sexuelles  à  découvert  et  à  Tétat  d'é- 
rection; frappée  de  terreur,  elle  fut  prise  de  malaise,  de 
dégoûts,  de  frissons,  de  ûèvre  avec  céphalalgie, 'et  bientôt 
après  de  chorée,  dont  les  premiers  symptômes  se  numifesté- 
rent  d'abord  au  bras  et  à  la  langue. 

Les  accès  violents  de  colère,  les  grafides  contrariétés^  la 
jalousie,  la  masturbation,  la  suppression  des  règles,  ont  paru 
plusieurs  fois  déterminer  Tapparition  de  cette  maladie,  a  Pres- 
que tous  les  auteurs,  dit  le  professeur  Bouillaud,  ont  répété 
que  rimitation  pouvait  déterminer  la  chorée,  priBcii)aleaient 
chex  les  enfants;  jamais  à  Tbôpital  des  Enfants  on  ne  Ta  vue 
produite  par  celte  cause,  à  moins  qu'on  ne  rapporte  à  la 
ciiorée  cette  maladie  convuisive,  qui  est  toujours  la  suite  d'une 
imagination  vive  et  déréglée.  »  Dans  son  Précis  de  médecine 
praliqtie,  Lieutaud  dit  qu'une  maladie  convuisive,  à  peu  près 
pareille  à  ce  qu'on  appelle  danse  de  Saint  Guy,  s'était  glissée 
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ptmii  les  Jeunes  gens  de  Tun  et  de  Taulre  feie,  dan»  un  bôpi- 
tal  d'Harleo)}  Tille  considérable  de  la  Hollande,  à  six  lieues 
de  Leyde.Les  médecins  du  lieu  raUaquèrent  aTec  les  remèdes 
qu'ils  croyaient  être  les  plus  appropriés^  mais  ils  perdirent  leur 
peine.  On  appela  le  grand  BoerfaaaTe,  qui  se  douta  bien  qu*il 
n'y  âTait  ià  qu'une  imagination  blessée,  et  qu'il  hllait  h  com- 
battre tLXte  d'autres  armes;  il  ordonna,  en  conséquence,  le 
cautère  actuel,  ou  un  fer  rouge  appliqué  au  bras  asseï  profon- 
dément. Ce  remède,  qu'on  ne  manqua  pas  de  rendre  public, 
fit  un  prompt  efel  sur  Tesprit  de  tous  ceux  qui  étaient  sujets 
à  ces  conmlsions;  personne  ne  fut  tenté  de  TéprouTer,  et  la 
maladie  disparut.  Il  y  avait  à  Tbôpital  de  Montpellier  une  Bile 
de  aept  i  huit  ans  qu'on  croyait  avoir  des  accidents  épilepti- 
ques;  Sauvage,  qui  en  était  le  médecin,  et  qui  n'ignorait  peut- 
être  pas  l'histoire  que  nous  venons  de  rapporter,  proposa 
vingt  coupe  de  fouet  bien  appliquée  après  chaque  accès.  La 
naïade  ne  goûta  pas  vraisemblablement  le  remède,  et  il  ne 
fut  plus  question  d'épilepsie. 

Les  sympiAmes  les  plus  apparenta  de  la  cfaorée  sont  ceux 
qui  résultent  des  désordres  musculaires.  Le  caractère  essen- 
tiel et  vraiment  patbognomonîque  de  celte  maladie  consiste 
en  des  mouvements  désordonnés  et  irrésistibles  d'un  certain 
Bombre  des  organes  qui  sont  mus  par  le  système  locomoteur 
volontaire.  «Cette  névrose,  dit  le  professeur  Bouillaud,  est 
pour  les  fouctious  locomotrices  volontaires  ce  que  sont,  pour 
les  fonctions. in teilectuelles,  certaines  formes  de  Taliénalion 
mentale.  La  lésion  des  mouveiàents  qui  caractérise  la  chorée 
Tarie  lieaucoup  relativement  au  nomtire  des  parties  qu'elle 
peut  affecter;  sous  ce  point  de  vue,  la  maladie  pourrait  être 
divisée  en  générale  et  en  |iartielle.  Cependant,  la  chorée  par- 
tielle est  beaucoup  plus  commune  que  la  chorée  générale. 
La  description  que  Sydeobam  a  donnée  de  a'tte  affection 
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Àva/.  i<:^.  û^  : :.:ô;ic  k'j.\  auteurs  qui  lui  ont  succédé^  nous 
crvV'.  f  ^:..:  il  â«  rtî»::ôaire  id  :  c  Lachorâe,  dit  ce  profond 
o*ri2<:^^uur.i<;  ..d:  i'>;iei.tr  dcconvulsioD  à  laquelle  sont  sujets 
le<  ni  r^\i  ôc  A  u::  ii  ôe  1  Autre  seie,  depuis  Tàge  de  dix  ans 
ju>^i.\.  ^..:«:.>rri.  L.  t  i<  nMiQik;$le  par  une  sorte  de  boitenieut 
Ou  i-'^^*"^'*  ^^  ^-  -'  >--^i«i^>i  de  l'une  ou  de  Tautre  jambe,  que  le 
uia.ù^k .  c  :;  ^  o..<à:;;  :v#:irciirr.  tire  a  soi  à  la  manière  des  idiots. 
La  ir.àin.  ô.i  côii  ^e  ia  jiiiibe  afleclee.  Test  aussi,  et  cette 
niuKi,  a;«t'*i<l**ix'  ^  i-  fouime  ou  a  toute  autre  partie,  n'y  peut 
rc>tti  li\LX  .  IV,;.  mi  ii.ô:4;cuttDeinent  :  enti*alnée  par  un  luoo* 
\cir.iii;  i;.\<.  iv>n;ài:x\  i4«e  cbân^e  aussitôt  de  place,  quelque 
l'tYori  v\\w  U>>c  ic  ms\àd.  \<4xr  l'en  eui|»écher  ;  et  si  celui^ 
^cut  (sir  iXiiU:  u\  {o;ur  un  \iiTe  a  la  boucbe  pour  boire»  il 
no  |KU(l\  i«v^r.:r  ciuvunuut.  mais  seulement  après  mille 
»:c>Uv  iiiauoi.>.  à  u  r.iaiiiciv  lii^  lli^t^lons.  Enfin,  le  basard  lui 
laisua  uuixu.lur  '.a  L^iulu.  il  ^ide  rapidfment  le  verre, et 
a\aio  lo  iu|UAU  q.«  u  cOâ.Uc  ni  il  un  seul  irait,  conane  s'il  voulait 
fiUir  tire  ns  >y^^,s\»i,^l>.  ^  — l^llfsi^,  dil  un  autre  auteur, ce 
SLiuU  «ic>  i;iuu.uvs.  iK>  pcii.s  luou^einonlsconvuisifsdes  mus- 
cli>  du  \i>.)^o.  K\\\\H\  {iVi.r.i.l  cioire  \OiOnlaires  et  qui,  sou^* 
\on(  luôino,  atiu\ iii  aux  i;.iai:b>  dts  repiocbes  de  la  |»artdes 
|H*i>onno>  qui  Us  i  i.touur.i.  U.eiKOt  ces  inouvemenis  se  pith 
uouiviit  daxaiila^:!*  .  ii>aM;MSU-i.t  tU  saccades  brusques, tantôt 
fail»li's,  lamoi  iotii>.  x',aiVvS  ^ar  dis  intir\ulles  de  repos 
tt(\N-ni/^au\.  Ouiiiui  l*i  iiiaia.tiv'  tKCU)»o  k-s  bras,  ces  membres 
sont  iHuiis^ru  xwuic  Ml. s  ài\ci>;  Us  uiuluiks  ne  (leuvent  les 
diriger  \im>  un  luit  qucLonquo.  <.t  il  m  resuite  los  gesticula* 
tioll^l^•^  plus  buiU\Miiies  :  l'isl  pnnci|Kileinent  quand  iisvciu 
loiil  taiiv  un  iiiou\iiiuiit  qni  ixi^c  une  certaine  préciàioo 
qu'ils  se  U\ivui  aux  lH»nlOl>lOll^  les  plus  biz.irrts.  p 

Lorsque  les  exlrenuics  iiiU-rieuriS  sont  atlocltcs,  au  lieu  de 
niarcber  eoniuie  dan>  lelat  noriual.  ils^oiit  de  côté  et  d'autre. 
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d'une  manière  irrégulière,  sans  suivre  une  ligne  droite,  s'arrê- 
tani  subitement  à  terre  et  se  roulant  quelquefois  en  tout  sens 
sans  pouvoir  se  relever  ;  c'est  alors  aussi  que  les  malades  pa- 
raissent exécuter  une  sorte  de  danse,  ou  plutôt  de  sautillement 
tout  à  fait  singulier  :  la  progression  même  peut  devenir  impos- 
sible et  les  malades  sont  forcés  de  rester  couchés.  Les  mouve- 
ments du  cou,  et  par  suite  ceux  de  la  tête,  présentent  quelque- 
fois les  mêmes  anomalies  que  ceux  des  parties  déjà  indiquées. 
Lorsque  la  chorée  affecte  les  muscles  de  la  langue  et  du 
larynx,  il  existe  une  difficulté  plus  ou  moins  grande  dans 
Texercice  de  la  parole  :  quelques  malades  bégayent  ou  balbu- 
tient; il  en  est  qui  ne  peuvent  articuler  un  seul  mot;  enfin 
on  en  voit  qui  font  entendre  une  sorte  d'aboiement  compara- 
ble à  celui  d'un  chien.  Voici  encore  ce  que  dit  de  cette  mala- 
die le  savant  professeur  Bouillaud  :  a  La  description  tracée  par 
Sydenham  s'applique  à  un  assez  bon  nombre  de  cas  particu- 
liers; mais  on  se  tromperait  singulièrement,  si  l'on  croyait 
qu'elle  représente  toutes  les  formes  que  peut  revêtir  la  chorée, 
formes  infiniment  variées,  selon  que  le  désordre  musculaire 
est  plus  ou  moins  prononcé,  et  qu'il  occupe  un  plus  ou  moins 
grand  nombre  de  parties.  Ce  ne  sont  pas  en  effet  les  membres 
qui,  dans  cette  maladie,  peuvent  êlre  en  proie  aux  contorsions 
les  plus  bizarres,  aux  agitations  les  plus  élranges,  mais  il  en 
est  quelquefois  de  même  des  diverses  divisions  de  la  face.  Et 
comme  ces  contorsions,  ces  aberrations  produisent  les  sauts, 
les  bonds,  les  pas,  les  pirouelles  les  plus  extraordinaires  ou  les 
gesticulations  les  plus  singulières,  selon  (ju'ils  affectent  les 
membres  inférieurs  ou  bieu  supérieurs  ;  ainsi,  quand  leur 
siège  est  au  visage,  il  en  résulte  les  plus  folles  grimaces,  la 
mimique  la  plus  ridicule.  Les  mouvements  du  cou,  et  par  suite 
ceux  de  la  tête,  présentent  chez  quelques  sujels  les  mêmes 
irrégularités  que  ceux  des  parties  déjà  indiquées  :  les  mouve- 

T.  III.  ^ 
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ments  de  la  langue^  ainsi  que  ceux  du  larynx,  ne  sont  pas 
exempts  de  ces  irrégularités  :  de  li,  des  phénomènes  particu- 
liers, tels  qu'une  difflculté  dans  l'exercice  de  la  voix  et  de  la 
parole,  le  bégaiement;  des  éclats  de  rire  sans  motifs  etc.  » 

En  somme,  dans  la  cliorée  le  tronc  est  tiraillé  en  tous  sens; 
il  se  roule  et  se  tord  sur  lui-même  de  la  manière  la  pins 
effrayante^  les  membres  sont  en  proie  à  une  gesticulation 
désordonnée,  incessante,  la  flgure  est  livrée  aux  grimaces  les 
plus  imprévues;  la  bouche  se  tord,  se  ferme,  s'ouvre,  se  dé- 
place; les  traits  se  froncent,  les  yeux  s'ouvrent,  se  ferment 
inégalement,  se  dirigent  dans  tous  les  sens  et  sans  aucune 
concordance  dans  leurs  mouvements;  toutes  les  rides  se  mon- 
trent et  s'exagèrent,  il  devient  impossible  au  malade  de  prendre, 
de  saisir,  de  soutenir,  de  diriger  vers  un  point  déterminé  les 
corps  environnants;  il  ne  peut  ni  porter  à  sa  bouche,  ni  avaler, 
ni  mâcher  les  aliments  solides  ou  hquidcs;  il  ne  parvient 
qu'avec  la  plus  grande  peine  à  articuler  quelques  syllabes 
incohérentes  ou  à  rendre  par  surprise  le  son  et  l'articulation 
de  quelques  mots.  La  défécation,  l'évacuation  des  urines  se 
font  avec  la  plus  grande  gêne  et  au  milieu  des  mouvements 
les  plus  bizarres  ;  le  repos  est  impossible,  et  le  sommeil  ne 
parvient  pas  à  suspendre  Tagîtation  du  malheureux  choréique. 
Ou  bien  il  ne  dort  pas  du  tout,  ou  bien  son  tommcil  est  entre- 
mêlé, incomplet,  coupé  à  chaque  instant  par  des  convulsions. 
Souvent  la  langue  est  mordue  parmi  les  mouvements  qui  l'a- 
gitent dans  sa  bouche  pendant  que  les  mâchoires  se  resserrent, 
quelquefois  même  elle  est  coupée. 

La  respiration  est  gênée,  inégale,  précipitée,  haletante  à 
cause  des  troubles  occupant  le  diaphragme  et  les  muscles  in- 
trinsèques  de  la  poitrine;  toute  stagnation  est  impossible,  et 
on  a  même  souvent  beaucoup  de  peine  à  contenir  les  malades 
dans  un  lit  préparé  exprès  pour  eux. 
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Dans  ce  désordre  univer?el,  il  est  assez  difficile  de  savoir  ce 
que  deviennent  lesTacuIlcs  inlollocinelles.  Les  malades  parais- 
sent bien  comprendre  à  peu  près  ce  qu'on  leur  dit,  mais  il  est 
impossible  de  savoir  netlement  si  leur  intelligence  est  entière. 
La  réponse  et  rexplicalion/mèmepar  geste^  leur  sont  impos- 
sibles; Tespèce  d'impatience  dont  leurs  convulsions  sont  ac- 
compagnées est  souvent  le  seul  signe  ()Ositif  qu'ils  donuent 
de  leur  conscience  conservée. 

Les  docteurs  Serres,  Lisfranc  et  plusieurs  autres  observa- 
teurs assurent  que  les  malades  atTectés  de  chorec  accusent  une 
douleur  à  la  partie  postérieure  et  inférieure  du  crâne.  Ches 
quelques  enfants  qui  se  plaignaient  accidentellement  de  cc- 
phalalgiCy  on  a  vu  les  émissions  sanguines  locales  dissiper  ce 
symptôme^  qui  parfois  disparaissait  sans  aucun  autre  re- 
mède. 

La  cliorée  se  déclare  tantôt  d'une  manière  subite^  tanlôl  au 
contraire  lentement.  Sa  marche  est  continue^  rémittente  ou 
irrégulièrement  intermittente. 

Presque  tous  les  mouvements  convukifs  augmentent  d'in- 
tensité lorsque  les  malades  s'aperçoivent  (|u'ils  sont  Tobjet  de 
l'attention  des  autres  personnes.  11  en  est  de  même  lorsqu'ils 
éprouvent  de  simples  contrariétés.  Lusage  du  café  et  des 
boissons  spiritueuses  produit  aussi  quelquefois  des  exacerlia- 
lions  ou  même  le  renouvellement  des  accès.  Ordinairement 
raj^itation  cesse  ou  diminue  beaucoup  {tendant  le  sonuneil; 
mais  elle  recommence  toujours  après  le  réveil. 

La  durée  de  la  cborée  est  variable,  mais  en  général  asseï 
longue.  On  l'a  vue  disparaître  quelquefais  en  moins  d'une  se* 
Hiaine;  d'autres  fois  céder  après  un  mois  ou  deux^  ou  bien  se 
prolonger  indéûniinent,  et  résister  à  tous  les  moyens  tbéra- 
peutiques.  H.  Rostan  a  vu  succomber  une  femme  de  cinquante 
ans,  qui  depuis  son  enfance  était  affectée  de  cborée  de  tout  le 
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côté  gauche  du  corps;  ses  membres  étaient  atrophiés;  aucune 
altération  organique  appréciable  n^existait  dans  le  cerveau. 

La  chorée  est  sujette  à  des  récidives;  il  n'est  pas  rare  d'en 
compter  jusqu'à  six  ou  huit  chez  certaines  jeunes  personnes. 
Bouteille  parle  d'un  cas  de.  chorée  qui  commençait  tous  les 
jours  à  midi  pour  finir  à  six  heures  du  soir. 

Les  symptômes  de  cette  affection  sont  si  remarquables  qu'il 
serait  difficile  de  la  méconnaître.  L'absence  de  la  fièvre,  du 
coma  ou  du  délire  et  de  la  roideur  tétanique,  est  un  signe  très- 
propre  à  séparer  la  chorée  de  toute  autre  afiection  de  Taxe 
cérébro-spinal. 

Le  pronostic  de  la  daqse  de  Saint-Guy  doit  être  établi  sur 
l'examen  des  causes,  des  symptômes,  de  sa  durée.  On  la  re- 
garde en  général  comme  plus  grave  quand  elle  succède  à  la 
masturbation,  ou  qu'elle  est  jointe  au  trouble  des  facultés  in- 
tellectuelles. Quand  l'affection  est  récente  ou  qu'elle  se  déclare 
dans  Tenfance,  ou  au  commencement  de  l'âge  adulte^  elle  est 
toujours  plus  facilement  curable;  souvent  elle  cède  d'elle- 
même  à  répoque  de  la  puberté,  lors  de  l^éruption  du  flux 
menstruel  chez  les  filles. 

Traitement  de  la  chorée.  «  Avant  d'exposer  les  moyens  que 
l'art  peut  opposer  à  la  chorée,  dit  le  professeur  Bouillaud,  il 
n'est  pas  inutile  de  faire  remarquer  que^  selon  quelques  au*- 
teurs,  cette  maladie  guérit  quelquefois  par  le  seul  bénéfice  de 
la  nature.  Les  circonstances  sous  l'infiuence  desquelles  s'opère 
cette  heureuse  terminaison  ne  sont  pas  toutes  bien  connues; 
néanmoins,  il  en  est  sur  lesquelles  l'observation  parait  avoir 
fourni  quelques  données.  C'est  ainsi,  par  exemple,  que  l'on  a 
Yu  la  chorée  se  dissiper  chez  les  jeunes  filles  à  Fépoque  de  la 
puberté.  D'autres  fois  le  même  effet  a  coïncidé  avec  l'apparition 
d'une  abondante  hémorrhagie  nasale;  et,  dans  les  cas  où  cette 
hémorrhagie  n'a  pas  été  suivie  d'une  entière  guérison,  on  a 
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observé  que  du  moins  les  symptômes  de  la  chorée  avaient  di- 
minué d'intensité.  » 

Quant  aux  remèdes  qu'on  a  recommandés  contre  la  chorée^ 
ils  sont  extrêmement  nombreux  :  toutefois,  il  n'en  est  aucun 
en  faveur  duquel  on  ne  puisse  invoquer  quelques  exemples 
de  succès. 

Sydenham^  pour  évacuer  l'humeur  qui,  suivant  lui,  produit 
cette  affection  en  irritant  les  nerfs,  conseille  d^avoir  recours 
aux  saignées  et  aux  purgatifs  plus  ou  moins  répétés  :  il  donne 
ensuite  des  toniques  pour  fortifler  le  système  nerveux.  Le  doc- 
teur Serres  conseille  l'application  des  sangsues  à  la  partie 
supérieure  de  la  région  cervicale  ou  au  pourtour  de  Toccî- 
pital. 

Le  docteur  Hamilton,  attribuant  cette  affection  à  la  consti* 
pation  ou  au  mauvais  état  des  voies  digestives,  ne  voit  rien 
de  préférable  aux  purgaiifs  pour  en  triompher.  Partt'igeant 
la  marche  de  la  chorée  en  deux  périodes,  il  recommande, 
dans  la  première,  les  purgatifs  doux  donnés  à  des  distances 
convenables  ;  dans  la  seconde ,  des  purgatifs  plus  éner- 
giques qui  doivent  être  administrés  avec  une  persévérance 
imperturbable  jusqu'au  rétablissement  complet.  Les  purgatifs 
qu'il  préfère  sont  le  calomel  associé  au  jalap  ;  l'aloès  et  la  colo- 
quinte. M.  Gnersent  a  employé  avec  avantage  cette  médica- 
tion à  rhôpital  des  Enfants  :  seulement  les  purgatifs  dont  il  se 
servait  étaient  moins  actifs  que  ceux  recommandés  par  Ha- 
milton. 

H.  Breschet  ayant  eu  à  soigner,  en  4831,  une  fille  de  qua- 
torze ans,  affectée  de  chorée,  qui  avait  été  traitée  infructueu- 
sement par  plusieurs  médecins,  malgré  les  bains  froids, 
l'immersion  instantanée  de  l'eau  froide,  les  bains  de  mer,  les 
antispasmodiques,  les  sangsues  le  long  du  rachis,  etc.,  et 
sachant  qu'en  Italie  beaucoup  de  névroses  étaient  combattues 
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par  les  drastiques^  administrés  concurremment  avec  le  tartre 
stibic  à  haute  dose^  eut  recours  à  un  pareil  iraitemenlj  et  au 
bout  de  Irès-peu  de  temps  la  malade  fut  complètement  guérie  : 
depuis  cette  époque^  il  a  constamment  employé  cette  mcdica* 
tion  avec  succès.  Le  tartre  stibié^  administré  à  la  dose  de 
quatre^  six  ou  huit  grains,  c'est-à-dire  à  la  dose  de  vingt, 
trente  ou  quarante  centigrammes  au  plus^  est  toujours  associé 
à  Topium  et  incorporé  dans  une  une  infusion  très-aromatique 
pour  éviter  le  vomissement;  il  donne  en  même  temps  des  pi- 
lules composées  d'aloès  ou  de  gomme  gutte,  de  scammonée 
et  de  jalap.  Ces  pilules  sont  de  trois  grains  ou  de  quinze  cen« 
tigrammes  :  il  commence  par  une  et  augmente  successive- 
ment, en  en  faisant  prendre  une  de  trois  en  trois  heures. 
H.  Guersent  a  souvent  administré  avec  succès  la  valériane 
contre  la  chorée  :  il  la  donne,  sous  forme  de  poudre,  à  la  dose 
de  quinze  à  dix-huit  grains  et  arrive  promptcment  à  celle  4e 
quatre  à  huit  grammes  par  jour.  Presque  tous  les  enfants  la 
prennent  sans  dégoût,  si  on  a  soin  de  l'unira  du  miel  ou  à 
des  confitures.  M.  Blache  assure  que  le  sous-carbonate  de  fer 
produit  toujours  des  résultats  heureux,  lorsqu'il  est  admi- 
nistré au  commencement  de  la  maladie,  o  II  est  inutile,  scoute 
ce  médecin,  de  l'administrer  à  doses  progressivement  crois- 
santes :  on  peut,  de  prime  abord,  donner  la  quantité  que  Ton 

■ 

jugera  convenable,  ce  médicament  étant  tout  à  fait  innocentj 
pourvu  que  le  ventre  soit  libre.»  L'illustre  Dupuytren  disait 
dans  ses  leçons  qu'il  n'était  pas  de  chorée  qui  résistât  aux  bains 
froids  donnés  par  immersion  ou  par  surprise  :  il  faut  dire 
toutefois  que,  quand  la  saison  ou  tout  autre  motif  s'opposait  à 
l'emploi  des  bains  froids,  ce  célèbre  praticien  conseillait  les 
bains  tièdes  en  leur  associant  Tinfusion  de  racine  de  valériane 
et  les  pilules  de  Mesglin,  l'association  de  ces  divers  moyens 
lui  ayant  paru  toujours  très-favorable.  Les  bains  de  rivière, 
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Vextvdce  de  la  nataliopi  et  les  l)ains  de  mer  surtout^  ont  été 
aussi,  dans  quelques  cas,  manifeslcmcnt  utiles,  a  J^ai  vu  nom* 
bre  de  foîsj  dit  Biet,  des  chorées  graves  se  dissiper  en  huit  ou 
dix  jours,  par  le  seul  emploi  des  bains  d'ondée  ou  de  pluje,  • 

Debaën  cite  quehjues  observations  de  chorées  guéries  par 
rélectricité. 

A  tous  ces  moyens  on  peut  ajouter  les  bains  sulfureux,  quo 
M.  Baudelocque  a,  le  premier,  conseillés  dans  la  chorée,  çt 
qui  paraissent  jouir  d'une  efflcacité  incontestable.  «  pans  Te^ 
pace  de  cinq  mois,  dit  Baudelocqqe,  \ingt-sept  malades  furcpt 
soumis  à  leur  visage,  et  yingl-cinq  fois  la  gqérison  eut  lieu,  jç 
ne  les  ai  vus  échouer  que  chez  une  malade  dont  la  cbor^e 
est  encore  au  même  degré,  quoiqu'on  lui  ait  opposé  tous  les 
moyens  connus.  » 

Les  bains  sulfureux  seront  donnés  tous  les  jours;  leur  dur^ç 
sera  d*une  heure.  Deux*jeuncs  choréiques  prises  au  hasard^ 
^yaqt  été  abandonnées  à  Texpectation  pendant  trente  jours^ 
au  bout  de  ce  temps  les  mouvements  avaient  la  ménoe  inten- 
sité; soumises  alors  à  l'emploi  des  bains  sulfureux^  les  deux 
malades  guérirent  aussi  rapidement  que  les  aulres. 

On  a  conseillé  aussi  contre  la  chorée  et  employé  avec  succès 
desaCTusions  d'une  température  tolcrable^  sur  la  télé  et  le  long 
du  rachis;  des  frictions  sèches  ou  légèrenient  aromatiques,  oii 
fortement  alcoolisées,  depuis  la  nuque  jusqu'au  bas  dç  la 
colonne  vertébrale. 

Des  poiions  dans  lesquelles  on  fera  entrer  en  proportion 
convenable  les  préparations  opiacées^  belladonnées  ou  de  jqs- 
quiame,  enfin  toute  la  famille  des  eaux  distillées  dites  anti- 
spasmodiques. Le  professeur  Trousseau  nous  dit  avoir  employé 
avec  succès,  conire  la  chorée,  le  sulfate  de  strychnine,  porté 
jusqu'à  la  dose  nécessaire  pour  calmer,  par  une  sorte  de  len- 
sion  tétanique^  la  mobilité  musculaire  exagérée.  Enfin  Tusage 
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du  tartre  stibié  à  doses  rasoriennes^  a  produit  aussi  des  résul« 
tats  heureux. 

Avant  de  terminer  cet  article,  nous  devons  ajouter  que 
dans  aucun  cas  il  ne  faut  négliger  de  remonter  aux  causes 
qui  auraient  pu  donner  lieu  à  la  maladie,  et  que  dans  toutes 
les  affections  comme  dans  la  ctiorée  en  particulier,  il  est  bien 
de  remonter  à  la  source  du  mal,  pour  savoir  quel  désordre 
matériel  on  doit  en  accuser.  Si,  ici,  c^esl  la  chlorose,  c'est-à- 
dire  l'appauvrissement  du  sang,  qui  appartient  à  cette  mala*- 
die,  on  se  tnettra  à  combattre  cette  disposition  par  le  fer,  sous 
les  formes  les  plus  faciles  à  supporter,  et  par  tous  les  moyens 
que  l'hygiène  nous  propose  en  pareil  cas.  Chez  une  jeune 
fille,  la  chorce  avait  succédé  à  la  suppression  des  règles;  la 
réapparition  de  cet  écoulement  a  fait  cesser  immédiatement 
toute  espèce  de  mouvements  convulsifs  contre  lesquels,  de* 
puis  deux  mois,  une  foule  de  moyens  divers  avaient  été  vai- 
nement  employés.  On  joindra  au  traitement  contre  la  chorée 
l'usage  d'une  bonne  nourriture,  pour  relever  les  forces.  Tout 
Tart  du  médecin  devra  consister  à  rendre  Talimentation  aussi 
substantielle  et  aussi  abondante  que  les  organes  delà  malade 
la  pourront  supporter.  On  secondra  d'ailleurs  Talimentation 
par  un  exercice  bien  entendu,  par  un  bon  air,  par  l'usage 
réglé  de  bains,  du  repos  et  de  mouvement,  et  on  cherchera 
par  tous  les  moyens  possibles  à  tenir  le  moral  dans  la  dis- 
position la  plus  capable  de  ranimer  et  de  bien  gouverner  le 
physique. 

Si  Ion  reconnaissait  la  présence  de  vers  dans  le  canal  in- 
testinal comme  cause  de  la  chorée,  on  aurait  recours  aux 
anthelmentiques.  Répétons  avec  Georget  qu'il  faut,  dans  tous 
les  cas,  avoir  soin  de  surveiller  les  çnfanls  pour  les  empêcher 
de  s'adonner  à  la  masturbation;  faire  en  sorte  de  leur  éviter 
les  contrariétés,  les  frayeurs,  les  excès  de  travail,  la  fatigue 
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musculaire,  et  surtout  proscrire  l'usage  du  café  et  des  liqueurs 
spirilueuses. 

rVTmpkoliiaBie  ou  farenr  ntérine. 

Cette  maladie^  désignée  sous  le  nom  de  fureur  utérine, 
à'érotomanie,  de  mélromanie,  est  heureusement  assez  rare  • 
aujourd'iiui.  On  pourrait  en  trouver  la  raison  dans  la  facilité 
de  nos  mœurs,  dans  la  suppression  des  couvents,  et  peut-être 
dans  la  médecine  qui,  plus  éclairée,  e&t  aussi  plus  à  même  d'en 
arrêter  et  d'en  prévenir  les  funestes  accès;  on  en  trouve 
cependant  encore  le  hideux  tableau  dans  les  maisons  consa- 
crées à  la  réclusion  des  filles  publiques;  chez  celles  qui  sont 
enfermées  pour  délits,  et  dans  les  hôpitaux  spécialement  affec- 
tés aux  personnes  du  sexe. 

Quoique  la  nymphomanie  puisse  exister  chez  toutes  les 
femmes  en  général,  depuis  la  puberté  où  la  sensibilité  utérine 
se  développe,  jusqu'à  la  décrépitude  où  elle  s*éteint,  on  l'ob- 
serve néanmoins  plus  fréquemment  chez  les  jeunes  flUe  d'un 
tempérament  sanguin  et  d'une  imagination  ardente;  chez 
celles  dont  la  menstruation  se  fait  difficilement;  chez  les 
veuves,  naturellement  lascives,  qui  ont  été  privées  tout  à 
coup  de  leurs  jouissances  ordinaires  ;  chez  des  femmes  ma- 
riées que  des  époux  faibles,  malades  ou  vieux,  ne  peuvent 
satisfaire;  celles  qui  sont  enflammées  d'un  violent  amour 
pour  une  personne  qu'elles  ne  peuvent  posséder  ou  qui  en 
sont  dédaignées,  après  lui  avoir  accordé  l'objet  de  ses  désirs  ; 
enfin  chez  des  femmes  publiques  ou  mercenaires  que  la  ré- 
clusion force  quelquefois  à  une  continence  plus  ou  moins  pro- 
longée. 

Les  climats  chauds,  où  les  passions  fermentent,  le  séjour 
des  grandes  villes,  où  mille  objets  les  excitent  ;  la  bonne  chère, 
l'abus  des  liqueurs  alcooliques  et  les  aromates  ;  l'excès  des 
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plaisirs^  les  dérnngcinenis  dt".  la  monslruaiion  ;  les  liaisons 
dangereuses,  les  spectacles,  les  peinlures  et  les  lectures  las- 
cives, sont  encore  autant  de  causes  qui  peuvent  disposer  à  la 
nymphomanie  ou  la  produire. 

s 

Le  début  et  les  progrès  de  cette  maladie  ne  sont  pas  les 
mêmes  chez  toutes  les  femmes  :  ils  varient  à  TinAni^  soit  par 
rapport  à  Tâge  et  à  la  constitution  individuelle,  soit  par  rap* 
port  au  genre  de  vie^  et  surtout  à  l'éducation  qui  a  dirigé  Tes* 
prit  et  le  cœur. 

La  nymphomanie  est,  en  général,  plus  rare  chez  les  jeunes 
filles  :  elle  est  aussi  chez  elles  moins  hideuse  dans  ses  effets  et 
l.'i  guérison  en  est  plus  facile.  Cette  funeste  passion  présepia 
plusieurs  degrés,  la  jeune  (ille  no  pouvant  de  suite  éprouver 
toute  la  violence  d'une  maladie  aussi  honteuse  et  aussi  déplor 
rable. 

Ce  n'est  d'abord  qu'une  espèce  de  mélancoUe,  d'auiour  pla- 
tonique ou  un  vif  désir,  qu'exalte  une  imagination  déréglée 
et  pervertie  par  la  lecture  des  romans,  par  les  cliarmes  d'un 
amour  platonique  que  développe  davantage  la  solitude,  et  dans 
lequel  Tesprit  est  profondément  occu[)é  de  Tobjet  qu'on  aime  : 
on  ne  le  recherche  point,  mais  on  craint  de  le  perdre  ou  d^ep 
être  abandonné.  Le  désir  des  jouii^sances  vénériennes  n'est 
pas  encore  ce  qui  tourmente  la  jeune  flUe;  mais  elle  trouve 
une  certaine  complaisance  ou  délectation  à  contempler  intui- 
tivement celui  qui  la  captive;  chacune  de  ses  qualités  physi- 
ques lui  parait  une  perfection  (|u  elle  admire  en  silence.  Dans 
cette  illusion,  elle  recherche  la  solitude  où  elle  soupire  plus  a 
son  aise,  où  elle  cache  et  nourrit  le  feu  qui  va  bientôt  l'ens- 
braser.  Rentre-t-elle  dans  la  société,  c'est  pour  y  paraître  soq[i- 
bre,  pensive,  taciturne;  continuellement  distraite,  elle  ne 
porte  aucune  attention  à  ce  (pi'on  dit;  tout  ce  qui  amuse  set 
compagnes  est  insipide  pour  elle;  ce  qui  se  passe  dans  son 
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cœur  l'absorbe  tout  enlicre;  mais  celui  pour  qui  elle  est  pas- 
sionnée vient-il  à  se  présenter,  devient-il  l'objet  de  la  con- 
versai ion  ^  ou  bien  quelqu'un  seulement  a-t-îl' prononcé  son 
nom,  tout  à  coup  la  scène  change  :  l'œil  se  ranime,  le  visage 
se  colore,  le  cœur  palpile^  la  respiration  se  presse^  le  pouls  est 
agité,  le  sein  s'élève  et  s'abaisse  avec  précipitation,  la  voix 
tremble,  s'affaiblit  et  quelquefois  s'éteint  sur  les  lèvres. 

Cependant  le  mal  empire  et  s'exaspère;  Fimagination 
s'exalte;  ce  qui  n'était  d'abord  en  apparence  qu'une  douce 
affection,  un  tendre  sentiment,  se  change  bientôt  en  une  pas- 
sion violente,  en  un  feu  qui  dévore;  l'esprit  nVst  plus  obsédé 
que  des  idées  les  plus  obscènes  ;  l'appétit  se  perd  ;  il  n'y  a  plqs 
ni  sommeil  ni  repos  ;  le  corps  s'échauffe;  les  organes  génitaux 
deviennent  le  siège  d'une  ardeur,  d'un  prurit,  d'une  déman- 
geaison insupportables;  lasalacilé  est  extrême,  les  désirs  véné- 
riens commandent  en  maîtres  impérieux  :  il  n'y  a  plus  qu'un 
reste  de  pudeur  ou  de  hotile  qui  retienne. 

Mais  ce  feu,  pour  être  concentré,  n'en  devient  que  plus  ar- 
dent :  bientôt  il  fait  explosion  et  dès  lors  il  n'y  a  plus  d'obsta- 
cle qui  l'arrêto,  La  nymphomane  ne  suit  que  l'impulsion  de 
la  nature  :  elle  se  livre  au  dérèglement  de  son  imagination  et 
ne  recherche  que  le  plaisir;  h  raison  se  trouble  ;  les  fonctions 
intellectuelles  se  pervertissent  et  ne  gardent  plus  que  le  sou- 
venir de  tout  ce  qui  rappelle  des  idées  de  lubricité.  A  la  vue 
d'un  homme,  son  pouls  s'agite,  sa  respiration  devient  tumul- 
tueuse, ses  sens  se  troublent,  sa  voix  s'entrecoupe.  Tendres 
sentiments,  regards  lascifs,  propos  libres,  gestes  indécents, 
attitudes  voluptueuses,  tout  est  mis  en  usage  pour  séduire  : 
quelquefois  la  nymphomane  pousse  le  délire  jusqu'à  se  jeter 
dans  les  bras  du  premier  venu;  elle  le  presse  et  le  sollicite; 
éprouve-t-elle  un  refus  ou  de  la  résistance,  elle  éclate  en  me- 
naces et  vomit  un  torrent  dlnjures. 
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Enfin  la  maladie  dégénère  en  une  manie  des  plus  furieuses; 
la  femme  n'observe  plus  aucune  modération  :  la  passion  seule 
la  transporte  et  lui  fait  commettre  les  excès  les  plus  déplora- 
bles. La  femme  alors  se  sent  intérieurement  brûler  d'une 
ardeur  sexuelle  indomptable  ;  une  sorte  de  gêne  épigastriqne^ 
de  suggestion  utérine  incessantes  l'inquiètent,  la  tourmen- 
tent^ la  poussent  au  mouvement,  à  la  recherche  de  ce  qui  peut 
la  satisfaire;  ses  regards  cherchent  Thomme,  le  sollicitent, 
l'attirent,  provoquent  et  fixent  en  lui  des  idées  lascives  ;  ses 
gestes  implorent  le  seul  soulagement  dont  elle  esl  préoccupée, 
et  souvent  concourent  à  le  lui  procurer  contre  nature  :  son 
toucher  brûlant  et  tenace,  ses  narines  gonflées,  sa  respiration 
haletante,  sa  bouche  toujours  humide  d'une  salive  visqueuse, 
sa  langue  à  demi  sortie  entre  les  dents  et  ses  lèvres  rétractées, 
ses  attitudes  et  ses  discours  lascifs  trahissent  de  mille  manières 
les  pensées  qui  l'obsèdent.  A  l'approche  d'un  homme,  au  tou- 
cher, au  son  de  la  voix,  à  la  vue  de  celui  que  ses  désirs  appel- 
•  lent,  tout  son  être  exprime  le  mal  qui  la  dévore;  en  même 
temps  les  organes  génitaux  entrent  en  érection;  la*  vulve, 
dans  ses  mouvements  désordonnés,  se  serre  avec  violence  ou 
se  dilate  outre  mesure;  le  clitoris  se  gonfle,  et  tous  les  folli- 
cules du  vagin,  des  grandes  et  des  petites  lèvres,  versent  un 
liquide  muqueux  abondant. 

Les  personnes  arrivées  à  ce  degré  d'abrutissement  et  de 
fureur  déchirent  leurs  vêtements,^ se  meurtrissent  la  poitrine, 
s'arrachent  les  cheveux,  et,  dans  Timpuissance  de  satisfaire 
leursaffreuxdésirs,  elles  se  polluent  publiquement;  tantôt  ce  sont 
des  éclats  de  rire  immodérés  comme  dans  l'ivresse  de  la  joie, 
tantôt  des  larmes  abondantes  et  de  profonds  soupirs  semblent 
attester  la  plus  violente  tristesse  :  quelquefois  les  discours  les 
plus  sales  et  les  postures  les  plus  dégoûtantes  rendent  encore 
ce  tableau  plus  affreux.  Dans  cet  état  hideux,  et  cependant 
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bien  digne  de  pitié>  le  pouls  est  agile  :  Tirritation  générale  est 
à  son  dernier  période^  et  les  organes  génitaux^  qui  sont  rou- 
ges^ fuméfiésj  rendent  un  liquide  acre,  sanieux  et  puriforme  ; 
il  y  a  insomnie,  perte  d'appétit;  les  urines  sont  rares,  épaisses, 
le  ventre  est  dur  et  constipé  ;  enfin  arrivent  la  consomption, 
le  marasme  et  la  mort.  Tel  est  le  tableau  abrégé  des  symp^ 
tomes  et  des  effets  d'une  maladie  dont  on  trouve  des  descrip- 
tions effrayantes  et  déplorables  dans  tous  les  livres  qui  en  trai- 
tent. «  J'ai  vu,  et  je  l'ai  vu  comme  un  phénomène,  dit  ,ril- 
lustre  Buffon,  une  fille  de  douze  ans,  très-brune,  d'un  teint 
vif  et  fort  coloré,  d*une  petite  taille^  mais  déjà  formée,  avec 
de  la  gorge  et  de  l'embonpoint,  faire  les  actions  les  plus  indé- 
centes au  seul  aspect  d'un  homme  :  rien  n'était  capable  de 
l'en  empêcher,  ni  la  présence  de  sa  mère,  ni  les  châtiments. 
Elle  ne  perdait  cependant  pas  la  raison,  et  son  ac€ès>  qui  était 
marqué  au  point  d'en  être  affreux,  cessait  dans  le  moment 
qu'elle  demeurait  seule  avec  des  femmes,  d  Telles  ont  été 
Agrippine^  mère  de  Néron,  et  la  fameuse  Messaline  dont  Juvé- 
nal  et  Pline  le  Naturaliste  nous  donnent  l'impudique  histoire  : 
elle  s'échappe  la  nuit  du  lit  où  dort  l'empereur  Claude,  son 
stupide  époux,  et,  déguisée  sous  les  habits  de  la  courtisane 
Lycisca,  elle  court  affronter  la  brutalité  des  plus  vils  débau- 
chés. L'histoire  nous  apprend  qu'elle  soutint  vingt-cinq  em- 
brassements  sans  être  satisfaite  encore,  quoique  épuisée  de 
fatigue  : 

Adhuc  ardens  rigidœ  teniigine  vulvœ. 
Et  lassata  viiis  nondum  saiiata  recessii. 

On  rapporte  qu'Eusébie,  femme  de  l'empereur  Constance, 
fils  de  Constantin  le  Grand,  fameuse  par  sa  beauté,  mais  plus 
connue  encore  par  ses  disgrâces  avec  son  époux  qui  était  fai- 
ble, froid,  et  par  conséquent  très-peu  propre  aux  plaisirs  dont 
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'l^éloge,  el  observer  en  même  temps  ce  qui  se  passe  daus  les. 
yeux^  sur  le  visageTel  dans  le  pouls  de  la  malade.  Les  anciens 
avaient  observé  que  le  pouls  se  développe,  précipite  ses  mou- 
vements à  la  vue  de  la  personne  aimée,  ou  en  entendant  seu- 
lement prononcer  son  nom;  tandis  que^  dans  l'absence  de 
l'objet  chéri^  il  est  faible  et  languissant.  Si  Ton  aperçoit  en 
même  temps  sur  le  visage  des  jeunes  filles  un  changement 
subit  de  couleur^  si  le  cœur  palpite^  si  la  voix  devient  faible, 
entrecoupée^  si  souvent  même  elles  n*ont  plus  le  pouvoir  de 
parler 

Vox  faucibus  hœsit  ; 

si  la  respiration  se  précipite,  si  la  poitrine  s'élève  ou  s'abaisse 
par  des  mouvements  forts  et  rapides,  on  peut  assurer  qu'elles 
sont  éprises  d'un  amour  violent.  C'est  au  moyen  de  ces  signes 
que  le  médecin  Ërasistrate  découvrit  la  passion  dont  Antio- 
chus  brûlait  pour  sa  belle-mère  Stratonice;  c'est  encore  ce 
changement  observé  par  Hippocrale,  qui  permit  de  découvrir 
l'amour  de  Perdiccas  pour  Phila;  c'est  aussi  de  cette  inanière 
que  Galien  découvrit  la  passion  d'une  dame  romaine  nommée 
Justa^  pour  le  danseur  Pylade. 

Pour  donner  une  idée  des  dangers  de  cette  terrible  maladie 
lorsqu'elle  se  prolonge,  nous  dirons  avec  l'illustre  Tissot: 
a  Les  malheureuses  femmes  livrées  à  celle  luxure  périssent 
misérablement  ses  victimes;  elles  sont  particulièrement  ex- 
posées à  des  excès  d'hystérie  ou  de  vapeurs  affreux,  à  des  jau- 
nisses incurables,  à  des  crampes  cruelles  de  l'estomac  et  du  dos, 
à  de  vives  douleurs  de  nez,  à  des  pertes  blanches,  dont  l'àcreté 
est  uiie  source  continuelle  de  douleurs  les  plus  cuisantes;  à 
des  chutes,  à  des  ulcérations  de  matrice  et  à  toutes  les  infir- 
mités que  ces  deux  maux  entraînent;  à  des  prolongements 
et  à  des  dartres  du  clitoris;  à  dos  fureurs  utérines,  qui,  leur 
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enieTant  à  la  fois  la  pudeur  et  la  raison,  les  mettent  au  niveau 
des  brutes  les  plus  lascives,  jusqu'à  ce  qu'une  mort  désespérée 
les  arrache  aux  douleurs  et  à  l'infamie.  » 

I>e  visage^  ce  miroir  ûdèle  de  l'étal  de  Pâme  et  du  corps, 
est  le  premier  à  nous  faire  apercevoir  des  dérangements  inté- 
rieurs. L'embonpoint  et  le  coloris^  dont  la  réunion  forme  cet 
air  de  jeunesse^  qui  seul  peut  tenir  lieu  de  beauté,  et  sans 
lequel  la  beauté  ne  produit  d'autre  impression  que  celle  d'une 
admiration  froide,  Tembonpoint,  dis-je,  et  le  coloris  disparais- 
sent les  premiers;  la  maigreur^  le  plombé  du  teint,  la  rudesse 
de  la  peau  leur  succèdent  immédiatement;  les  yeux  perdent 
leur  éclat,  se  ternissent,  et  peignent  par  leur  langueur  celle 
de  toute  la  machine;  les  lèvres  perdent  leur  vermillon,  les 
dents  leur  blancheur;  et  enGn  il  n'est  pas  rare  que  la  flgure 
reçoive  un  échec  considérable  par  la  déformation  totale  de  la 
taiUe. 

Le  vers  suivant  d'Ovide,  qui  est  cité  si  souvent  par  les  mo** 
ralistes,  prouve  que  les  anciens  avaient  reconnu  qu^  des  occu- 
pations simples  et  variées  sont  un  des  moyens  les  plus  conve- 
nables pour  affaiblir  bu  dissiper  les  passions  dominantes  : 

Otia  si  toiles,  periere  Cupidinis  arcus. 

11  n'est  aucune  maladie  qui  exige  plus  impérieusement  que 
l'administration  des  secours  se  fasse  dès  les  premiers  moments 
où  l'on  reconnaît  son  existence,  et  de  laquelle  on  puisse  dire 
avec  plus  de  fondement  : 

Principiis  obsta,  sero  raedicina  paratur 
Cum  mala  pcriongas  invaiuere.moras. 

Mais  il  faut  avouer  que  le  médecin  se  trouve  aujourd'hui 
dans  des  circonstances  bien  peu  favorables  à  cet  égard  ;  par 
malheur,  rarement  il  est  consulté  à  temps.  Qui  ne  sait  que  les 
T.  m.  • 
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jeunes  Allés,  en  général^  loin  de  divulguer  une  passion  domi- 
nante et  de  chercher  les  moyens  propres  à  la  réprimer  et  i 
la  combattre,  metlent  au  contraire  le  plus  grand  soin  à  cacher 
le  feu  qui  les  dévore,  et  s'occupent  en  secret  des  moyens  de 
Fentretenir  et  de  l'attiser? 

Quoi  qu'il  en  soit,  ou  l'on  est  appelé  auprès  des  femmes 
lorsqu'elles  commencent  d'être  en  proie  à  la  mélancolie  amou- 
reuse^ ou  bien  lorsque  cette  maladie  est  plus  ou  moins  ayan- 
cée;  dans  le  premier  cas,  ce  serait  en  vain  que  Ton  prescrirait 
des  remèdes  pharmaceutiques,  l'amour  est  un  mal  que  nulle 
drogue  ne  saurait  guérir,  nuUis  est  amor  medicabilis  herbiêt 
c'est  une  affection  morale  qu'il  ne  faut  attaquer  que  par  des 
moyens  qui  portent  a  l'esprit  et  au  cœur.  Distraire  l'un  et 
changer  l'autre,  voilà  l'indication.  On  la  remplit  par  une  oc- 
cupation sérieuse  et  continuelle  pour  éviter  le  désœuvrement 
et  l'ennui  qui  donnent  tant  de  prise  aux  passions^  ou  qui  les 
rallument  quand  elles  sont  mal  éteintes;  par  des  jeux  qui 
amusent  14  qui  captivent,  par  la  fuite  des  sociétés  capables 
d'émouvoir  les  sens  et  par  la  fréquentation  de  celles  où  toni 
inspire  le  calme  et  la  décence;  enfin  en  procurant  à  la  malade 
des  distractions  propres  à  détourner  son  imagination  de  toute 
pensée  lascive,  au  moyen  d'une  occupation  sans  relâche,  des 
voyages,  des  promenades  ou  de  l'habitation  à  la  campagne, 
pour  y  contempler  la  magnificence  de  la  nature. 

Le  médecin  aura  besoin,  en  même  temps  qu'il  se  raontreni 
physiologiste  dans  la  recherche  de  la  cause,  du  siège  principal 
et  de  la  nature  du  mal,  de  faire  voir  qu'il  est  philosophe  et 
homme  du  monde,  dans  l'appréciation  du  remède  ou  physh- 
que  ou  moral  que  réclameront  Tâge,  le  tempérament,  les 
habitudes  et  les  passions  de  la  malade.  La  part  que  nous  accor- 
dons dans  la  production  de  la  nymphomanie  au  système  ner- 
veux central  expUque  toute  l'importance  que  nous  devons 


MALADIES  DE    LA  FEMIIE.  131 

donDer  dans  le  traitement  de  celte  affreuse  maladie  aux 
moyens  IhérapeuUquesqui  s'adressent  à  cet  élément  du  mal* 
C'est  là  que  se  trouve  tout  Tart  de  la  [)ré\enir,  de  l'arrêter 
dans  son  débuts  d'en  étouQ'er  en  germe  les  éclals^  nous  dit 
le  docteur  Sandras^  dans  son  excellent  Traili  des  maladies 
nerveuses.  11  faut  donc  combattre  l'état  nenreux  par  tous  les 
moyens  appropriés  à  cet  état.  Le  médecin  s'emparera  de  la 
directiou  des  idées^  des  conversations,  des  liaisons.  11  gouver- 
nera les  lectures  ;  il  appropriera  l'hygiène»  les  vêlements,  le 
repos^  la  veille,  les  aliments^  les  dislractions,  les  compagnies; 
il  fera  naître  des  préoccupations  d'une  nature  opposée  au  mol 
qu'il  veut  combattre;  il  remplacera  par  d'autres  passions, 
par  des  diversions  plus  sages  les  passions  erotiques,  et  surtout 
il  iàdiera  de  porter  ailleurs  l'imaginalion  quand  il  trouvera 
lei  idées  trop  exclusives^  trop  absolues.  Dans  les  natures  no- 
bles et  élevées^  il  fera  naître  des  pensées  de  dévouement^  de 
sacrifices  utiles;  il  dbaltra  par  une  alimentation  insuffisante, 
par  des  évacuations  sanguines  ou  alvines,  les  natures  gros- 
sières dont  la  fureur  utérine  est  toute  matérielle.  11  encoura- 
Kera  dans  leur  lutte,  il  dirigera  et  conseillera  dans  le  combat 
oellM  qui  auront  conscience  de  leur  état,  et  lui  demanderont 
avec  confiance  son  aide  et  son  appui.  Il  dominera  les  autres 
à  l'aide  des  affections  morales  dont  elles  sont  entourées,  et  avec 
toute  l'autorité  que  son  sang-froid^  sa  prévoyance,  sa  connais- 
sauce  de  la  nature  humaine  doivent  lui  assurer. 

On  évitera  avec  le  plus  grand  soin  toutes  les  circonstances 
capables  d'entretenir  Texallalion  erotique,  telles  que  les  sta- 
tues, les  images,  la  lecture  des  romans,  les  bals,  les  spectacles, 
la  fréquentation  des  hommes;  on  lâchera  toujours  d'occuper 
Tesprit  des  nymphomanes  d'objets  étrangers  à  leur  passion, 
et  on  fera  en  sorte  qu'elles  n'aient  des  rapports  et  des  entre- 
tiens qu'avic  d'autres  femnies  dont  la  moralité  est  connue. 
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On  prescrira  en  même  temps  l'usage  des  bains  tièdes  avec 
des  affusions  froides  sur  la  tête  pendant  le  séjour  de  la  malade 
dans  le  bain  ;  les  émulsions  d'amandes  douces  avec  addition 
de  nitrate  de  potasse;  les  boissons  tempérées,  froides,  édul- 
cofées  avec  le  sirop  d'orgeat;  Teau  de  laitue,  le  nénupbar,  la 
décoction  des  quatre  semences  froides  seront  aussi  adminis- 
trés ;  la  malade  prendra  des  lavenicnls  peu  chauds,  destinés  à 
favoriser  la  liberté  du  ventre;  elle  fera  aussi  usage,  une  ou 
deux  fois  par  jour,  pour  ne  pas  le  rendre,  d'un  quart  de  ce 
remède,  auquel  on  ajoulc  un  décigramme  ou  quinze  centi- 
gammes  (deux  ou  trois  grains)  de  camphre  dissous  dans  un 
jaune  d^œuf,  et  souvent  cinq  ou  six  goutles  de  laudanum  de 
Sydenham. 

On  a  préconisé  le  petit-lait,  le  bouillon  de  poulet  ou  de 
veau,  celui  dans  lequel  t>n  met  de  la  poirée  ou  dePoseilIe; 
ces  bouillons  sont  nitrés. 

Les  demi-lavements  de  lait  avec  une  addition  de  quelques 
grains  de  camphre  et  l'emploi  interne  du  camphre,  conseillé 
surtout  par  Etmuller,  à  la  dose  de  vingt-cinq  à  soixante-quinze 
centigrammes  dans  une  potion,  sont  des  moyens  dont  Teffi- 
cacité,  reconnue  dès  la  plus  haute  antiquité,  a  été  consacrée 
par  ce  vieil  adage  : 

Camphora  per  nares  castrai  odore  mares. 

Saint  Basile,  Primerose,  ont  vanté  l'usage  intérieur  de  la 
ciguë  pour  modérer  les  désirs  vénériens.  Saint  Jérôme  rap- 
porte que  les  prêtres  égyptiens  se  réduisaient  à  l'impuissance 
en  buvant  tous  les  jours  un  peu  de  ciguë.  Arétée  et  la  plu* 
part  des  médecins  de  ranli(|uité  Tavaient  conseillé  dans  la 
môme  vue.  Les  modernes  l'ont  aussi  employée  avec  succès 
dans  les  névroses  avec  excitation  des  organes  de  la  génération, 
comme  dans  le  priapisme,  la  nymphomanie.  La  ciguë  est  un 
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moyen  puissant^  et  ne  fatigue  pas  les  organes  digestifs  quand 
on  sait  l'employer.  On  commence  par  en  donner  cinq  centi- 
grammes, et  on  porte  graduellement  la  dose  à  un,  à  deux  déci- 
grammes. 

On  empêche  les  malades  de  se  livrer  à  la  masturbation  en 
les  sunreillant  jour  et  nuit,  en  ne  les  laissant  jamais  seules, 
c  II  n*est  pas  rare,  dit  M.  Lisfranc,  de  voir  de  jeunes  per- 
sonnes guérir  même  assez  prompternent  par  ce  seul  moyen. 

a  Une  demoiselle  âgée  de  dix-sept  ans  avait  déjà  beaucoup 
fréquenté  le  monde;  elle  fut  prise  tout  à  coup  d*un  amour 
extrême  pour  la  solitude;  son  ventre  augmentait  fréquem- 
ment de  volume  et  reprenait  ensuite,  après  un  temps  trè8« 
courte  sa  grosseur  normale  ;  des  flueurs  blanches  abondantes  et 
quelquefois  sanieuses  se  manifestaient;  on  se  plaignait  de 
chaleur  à  la  vulve  et  dans  Tintérieur  du  bassin  ;  la  flgure  était 
pâle  et  les  pupilles  très-dilalées;  la  malade,  autrefois  timide 
et  fort  réservée,  devint  extrêmement  libre  avec  les  hommes 
qui  venaient  dans  la  maison  de  sa  mère;  elle  les  recherchait; 
leur  faisait  des  avances,  des  agaceries;  enfin  bientôt  des 
démonstrations  dégoûtantes  eurent  lieu  en  présence  d'un 
parent  dont  heureusement  la  discrétion  était  bien  éprouvée  : 
le  délire,  la  colère,  les  grincements  de  dents,  le  sentiment  de 
strangulation  se  manifestèrent.  Dès  ce  moment,  la  malade  ne 
sortit  pas  et  ne  fut  en  rapport  qu'avec  des  personnes  de  son 
sexe. 

a  Les  accidents  continuaient  depuis  un  an  lorsque  je  fus 
appelé;  je  demandai,  avec  tous  les  ménagements  exigés  par 
les  circonstances,  si,  par  un  hasard  malheureux,  on  n  aurai! 
pas  pu  con trader  de  mauvaises  habitudes.  On  me  fit  la 
réponse  ordinaire,  la  voici  :  «  Ce  n'est  pas  possible,  ma  fille  est 
trop  bien  élevée  ;  elle  a  toujours  été  sous  mes  yeux.  »  J'insistai 
de  nouveau;  je  citai  quelques  faits  :  on  m'annonça  le  lende- 
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main  que  tout  était  découvert.  Nous  usâmes  des  précautions 
convenables;  à  peine  un  mois  se  fut-il  écoulé  que  la  nympho- 
manie cessa;  elle  ne  reparut  plus.  » 

S'il  n'était  pas>possible  de  mettre  en  usage  une  surTeillance 
rigoureuse,  on  pourrait  employer  une  ceinture  destinée  a 
soustraire  les  organes  génitaux  aux  attouchements. 

Si  la  nymphomanie  avait  pour  origine  une  autre  cause 
d'excitation  vénérienne^  telle  que  la  masturbation^  il  faudrait 
chercher  à  émousser  la  sensation  qui  porte  la  malade  aux 
excès  les  plus  dangereux. 

Une  dame  d'un  tempérament  nerveux,  d'une  taille  élevée, 
mais  très-mince,  a  toujours  eu  les  passions  très-exaltées  ;  aaiti 
n'a-t-elle  jamais  eu  d'enfant.  A  trente-neuf  ans  le  flux  ne  com- 
mença à  paraître  qu'en  très-petite  quantité  et  irrégulière- 
ment. Depuis  ce  moment,  jusqu'à  sa  quarante  et  unième 
année^  il  se  manifesta  un  orgasme  violent  dans  les  organes 
de  la  génération,  qu'elle  assouvit  elle-même  le  plus  souvent. 
On  employa  tous  les  moyens  de  Tart  pour  apaiser  un  feu  si 
vif;  les  parties  génitales  externes  se  gontlaient  quelquefois  à 
un  tel  point  qu'il  fallait  une  application  d'une  ou  deux  sang- 
sues pour  les  dégorger.  Les  bains  froids^  des  applications 
froides  et  narcotiques^  pendant  la  nuit^  sur  les  organes 
malades,  sur  l'hypogastre,  sur  les  cuisses;  des  boissons  de 
nénuphar^  des  semences  froides^  des  saignées  générales^  un 
régime  sévère,  les  moyens  de  percepta  ne  purent  réussir  à 
éteindre  cette  irritation.  Le  temps  seul  y  porta  remède. 

a  Une  jeune  femme,  rapporte  le  docteur  Deslandes,  s'était 
livrée  en  pension  à  tous  les  excès  de  Tonanisme;  mariée  à  dix- 
sept  ans,  elle  put  connaître  enfin  ce  dont  elle  s'était  fait,  me 
disait-elle,  l'idée  la  plus  voluptueuse.  Quel  désappointementl 
le  mariage  ne  fut  le  plus  souvent  pour  elle  qu'une  source  de 
malaises  et  de  douleurs,  ou  bien^  et  c'était  le  cas  le  plus  beo^ 
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reuxy  elle  était  complètement  insensible  aux  caresses  de  son 
époux^  ou  bien  elle  éprouvait  en  les  recevant  les  sensations  les 
plus  désagréables.  Alors  un  état  pénible  de  spasme  et  de  con- 
vulsions s'emparait  d'elle  et  se  prolongeait  plusieurs  heures 
encore  après  que  sa  cause  avait  cessé  d'agir.  Plus  d*une  fois  Je 
fus  appelé,  au  milieu  de  la  nuit,  pour  remédier  a  cet  état.  » 

On  pourrait  encore  -émousser  la  sensation  qui  porte  la 
malade  aux  excès  révoltants  qui  lui  sont  si  funestes,  en  prati- 
quant Tablation  du  clitoris,  siège  principal  de  la  volupté  chei 
les  femmes  ;  c'est  par  son  irritation  qu'elles  provoquent  les 
jouissances.  De  là  Tidée  que  conçut  Levret  de  guérir  la  nym- 
phomanie par  son  amputation.  Rien  en  effet  ne  doit  être  plus 
propre  à  réprimer  de  trop  vifs  désirs  que  le  retranchement  de 
Forgane  dans  lequel  réside  principalement  la  sensation.  Une 
jeune  personne  était  tellement  adonnée  à  la  masturbation 
qu'elle  avait  peu  de  pas  à  faire  pour  atteindre  au  dernier  degré 
de  marasme.  Pénétrée  du  danger  de  sa  situation,  et  cependant 
trop  faible,  ou  trop  impérieusement  entraînée  par  l'attrait  du 
plaisir,  entièrement  subjuguée,  elle  ne  pouvait  se  contenir. 
Eq  vain  lui  liait-on  les  mains,  elle  savait  y  suppléer  en  s*agi« 
tant  contre  quelque  partie  saillante  de  sa  couche.  On  lui  lia 
les  jambes  :  il  lui  suffisait  du  seul  mouvement  des  cuisses, 
qu'elle  pouvait  encore  frotter  l'une  contre  l'autre,  ou  de  Tagi- 
tation  du  bassin  et  des  lombes  pour  provoquer  d  abondantes 
pollutions.  Ses  parents  la  conduisirent  au  célèbre  professeur 
Dubois,  notre  premier  maître  dans  la  carrière  médicale.  A 
l'exemple  de  Levret,  notre  regrettable  maître  crut  devoir  pro-- 
poser  l'amputation  du  clitoris.  Les  parents  et  la  malade  s'y 
loaroirent  sans  répugnance.  L'organe  fut  retranché  d'un  seul 
coup  de  bistouri,  le  moignon  fut  cautérisé  par  un  bouton  de 
feu;  c'est  ainsi  qu'on  arrêta  l'hémorrhagie.  Le  succès  de  l'opé- 
ntion  fui  complet.  La  maiftde.  guérie  de  sa  fureur  habituelle, 
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Pécouvra  bientôt  la  sanlé  et  les  forces.  Cet  exemple  peut  servir 
de  règle  dans  un  cas  semblable. 

Lorsque  la  nymphomanie  est  occasionnée  par  une  dartre  ou 
par  un  prurigo  qui  siège  sur  la  vulve,  qu'elle  est  déterminée 
par  la  leucorrhée,  par  la  présence  des  vers,  on  traite  ces  mala* 
dies  par  les  médicaments  appropriés  ;  on  réussit  fréquemment 
à  les  guérir;  la  fureur  utérine  peut  alors  cesser,  surtout  lors- 
qu'on applique  sur  les  organes  externes  de  la  génération  des 
décoctions  émoUientes,  narcotiques  ou  aromatiques  ;  on  fait 
encore  usage  de  la  pommade  de  concombre,  de  cérat  opiacé. 
On  emploie  avec  succès,  suivant  les  indications,  les  fumiga- 
tions sulfureuses,  les  ablutions  avec  Teau  alumineuse  ou  bien 
la  dissolution  de  nitrate  d'argent  cristallisé. 

Il  y  a  des  jeunes  ûlles  chez  qui  Tamour  ne  s'exalte  jus- 
qu'à la  nymphomanie  que  parce  qu'il  est  contrarié  ;  on  les 
empêche,  par  exenifile,  d'épouser  un  homme  qui  leur  plait, 
ou  qu'elles  aiment.  Le  meilleur  remède  alors  est  d'engager  tes 
parents  à  consentir  au  mariage.  Le  roi  Séleucus,  d'après  Pavis 
d'Érasistrate,  accorde  Stratonice  à  son  ûls  Antiochus,  et  bien- 
tôt il  a  la  consolation  de  voir  le  jeune  prince  renaître  et  sortir, 
pour  ainsi  dire,  du  tombeau  où  l'amour  le  conduisait. 

Alibert  fut  appelé  à  donner  ses  soins  à  une  jeune  demoiselle, 
de  famille,  affligée  de  nymphomanie.  Les  parents  lui  firent  la 
description  fidèle  de  la  déplorable  maladie  de  leur  fille,  qui, 
dans  ses  accès,  méconnaissait  toute  pudeur,  et  se  livrait  à  des 
actes  d'une  lubricité  révoltante.  Cette  malheureuse  demoiselle 
se  trouvait  enfermée  dans  un  appartement  retiré  de  Thôtel, 
car  la  seule  vue  d'un  homme  |>rovoquait  ses  fureurs  utérines. 
Alibert,  étant  entré  dans  l'a()partement  qui  servait  de  prison  à 
la  nymj)homane,  fut  témoin  de  la  fidélité  du  portrait  qu'on  lui 
en  avait  fait;  les  paroles  et  les  gestes  les  plus  obscènes  l'assail- 
lirent jusqu'au  moment  où  il  se  retira,.  Alors  il  dit  aux  parents  : 
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«  La  maladie  a  fait  de  grands  progi*ès,  mais  pas  assez  {lour 
être  incurable;  il  faut  de  suite  tenter  la  guérison.  Selon  moi, 
un  seul  remède  existe  :  le  mariage,  mais  le  plus  tôt  possible, 
car  les  moments  sont  précieux;  le  mal  ne  peut  qu'empirer. 
Hâtez-\ous,  si  vous  voulez  sauver  votre  fille,  elle  n'a  qu'un 
moyen  de  salut  :  le  mariage,  b 

La  nymphomane^  qui,  Toreille  clouée  à  la  serrure,  écoutait 
la  conversation  du  médecin,  comprit  le  sens  de  ses  paroles; 
une  résolution  subite  s'empara  d'elle,  et,  le  même  jour,  elle 
s'échappa  de  la  maison  [)aternelle.  Les  parents  firent  pendant 
plusieurs  semaines  dMnfruclueuses  recherches  pour  découvrir 
la  fugitive.  Enfin,  un  soir,  Alibert,  traversant  à  pied  un  des 
carrefours  de  la  capitale,  reconnut,  .malgré  son  travestisse- 
ment, la  jeune  aristocrate  qui  faisait  métier  de  fille  d'amour. 
«  Que  faites-vous  là,  malheureuse?  lui  dit-il  d'un  ton  sévère. 
-Docteur,  je  suis  votre  ordonnance,  et  je  me  guéris,  répondit 
en  souriant  la  nymphomane.  » 

En  effet,  un  mois  après,  rassasiée  de  plaisirs  vénériens,  la 
jeune  demoiselle  rentra  chez  ses  parents  complètement  guérie  : 
«Un  prompt  mariage,  nous  dit  M.  A.  Debay,  ensevelit  à  jamais 
dans  Toubli  les  hontes  de  son  escapade.  » 

(a\  sentiment  qui  appelle  Tun  et  l'autre  sexe  à  se  rapprocher 
età  s'unir  intimement  est  une  loi  commune,  un  résultat  con- 
stant de  notre  organisation.  Maîtrisé  par  la  volonté,  et  en  géné- 
ral par  l'empire  de  notre  entendement,  ce  sentiment  forme  le 
premier  anneau  de  la  vie  sociale  et  de  notre  bonheur  ;  mais 
qnand  ce  besoin  est  trop  impérieux,  lorsqu'il  devient  une  pas-* 
sion  dominante,  il  faut  craindre  non-seulement  pour  la  santé, 
mais  encore  pour  la  félicité  individuelle  et  pour  l'intégrité  de 
notre  plus  bel  apanage,  pour  nos  facultés  mentales.  La  conti- 
nence, au  contraire,  est  un  état  contre  nature  et  qu'on  ne  doit 
prolonger  que  le  moins  jossible  chez  les  personnes  du  sexe, 
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lorsque  le  désir  d'une  union  intime  est  forlemcoi  prononcé, 
ou  quand  le  tempérament  est  très-développé. 

On  peut  ajouter  que  les  jeunes  filles  ou  les  femmes  ireuYes 
qui  mènent  une  vie  débauchée  se  livrent  en  général  a  leur 
débordement  parce  qu'elles  n'aiment  personne^  parce  qu'ellat 
sont  toujours  encore  sous  Fempire  absolu  et  constant  de  leun 
sens;  mais  sont-elles  séduites  par  Tamour  du  cœur,  les  exem- 
ples n'en  sont  pas  rares,  elles  deviennent  souvent  très-sageii 
elles  observent  parfaitement  leurs  devoirs;  le  mariage,  con- 
tracté avec  un  homme  qu'on  aimerait  pour  lui-même,  est  donc 
un  moyen  avantageux  auquel  on  peut  recourir  avec  succès. 

Hais  lorsque  la  maladie  est  ancienne  et  très-intense^  lorsque 
rimaginalion  est  entièrement  dérangée  et  que  la  sensibilité  du 
système  utérin  est  extrêmement  exaltée,  les  plaisirs  de  l'amour 
ne  peuvent  apporter  aucune  amélioration;  on  doit  avoir 
recours  aux  saignées  générales  et  locales,  surtout  si  le  tempé- 
rament de  la  malade  est  pléthorique  ou  sanguin;  toutefois  te 
médecin  devra  se  rappeler  que  la  nymphomanie  est  constituée 
par  rinnervation  très-exaltée,  et  qu'alors  on  peut  rompre  trèt- 
facilement,  par  les  émissions  de  sang,  l'équilibre  qui  doit 
exister  entre  les  systèmes  nerveux  et  sanguin.  La  saignée  spo- 
liative  agit  plus  sur  les  nerfs  que  la  dérivative,  et  pour  cette 
raison  on  doit  préférer  cette  dernière,  qui  sera  de  quatre-vingt- 
dix  à  cent  vingt  grammes  (trois  à  six  onces). 

On  appliquera  aussi  avec  avantage  des  sangsues  derrière  les 
oreilles  ou  à  la  nuque  quand  il  s'agira  d'une  inflammation  du 
cervelet,  et  qu'il  y  aura  des  douleurs  à  la  partie  postérieure  de 
la  tête. 

Le  régime  des  femmes  nymphomanes  doit  être  végétal  et 
lacté;  cependant  il  est  un  grand  nombre  de  femmes  faites  el 
nerveuses  dont  cette  alimentation  pourrait  écraser  les  forces 
et  développer  encore  davantage  l'irritation  des  nerfs;  les  alh 
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ments  iODiqués  et  non  excitants  contiennent  parfaitement  alors. 
La  nymphomanie,  dont  nous  Tenons  de  présenter  le  triste 
el  affreux  tableau,  éveille  dans  notre  ftme  des  souvenirs  pé- 
nibles et  douloureux....  Une  femme  d'un  âge  presque  mûr, 
mais  riche  de  tous  les  dons  de  la  nature,  de  l'esprit  et  du  cosnr, 
distinguée  par  son  physique  et  son  moral,  par  la  beauté  de  ion 
ftme  et  celle  de  toute  sa  personne,  avait  touché,  remué  et  cap- 
tivé le  cœur  d^un  homme  sensible  et  généreux...  En  parlant 
de  l'amour  dans  notre  deuxième  volume,  nous  avons  dit  que 
dans  un  véritable  amour  (et  celui  que  cette  belle  âme  avait  fait 
naître  était  capable  de  vaincre  le  néant),  amour  qui  élève  et 
épure  rame  et  la  porte  aux  grandes  et  aux  nobles  actions, 
quelque  chose  qui  ne  peut  pas  mourir,  un  sentiment  qui  se 
déclare  à  lui-même  éternel,  s'éveille  en  nous  ;  c'est  qu'il  y  a 
en  nous  quelque  chose  de  surnaturel,  de  divin,  qui  charme 
|ilus  notre  esprit  que  nos  regards,  el  qui  touche  plus  à  Fâme 
qu'à  la  matière  ;  alors  l'esprit  seul  et  non  le  corps,  si  l'on  peut 
liosi  parler,  devient  amoureux;  c'est  lui  qui  brûle  de  s'unir 
étroitement  au  chef-d'œuvre;  l'âme  échauffée  se  replie  autour 
de  l'objet  aimé,  et  spiritualise  jusqu'aux  termes  grossiers  dont 
elle  est  obligée  de  se  servir  pour  exprimer  sa  flamme...  Le 
premier-élan  de  deux  âmes  qui  se  reconnaissent  est  d'appeler 
une  autre  vie  où  le  beau  et  l'infini  apparaissent  comme  le  seul 
bat  heureux...  Aimer,  c'est  sentir  une  double  existence  et 
posséder  une  autre  vie.  Ohl  que  les  vertus  paraissent  faciles  à 
Tamour  ?  Qui  sait  aimer  est  fort,  qui  sait  aimer  est  juste,  qui 
sait  aimer  est  chaste,  qui  sait  aimer  peut  tout  entreprendre  et 
loat  souffrir.  L'âme  des  vrais  amants  est  comme  un  temple 
saint  où  l'encens  brûle  sans  cesse,  où  toutes  les  voix  parlent  de 
Keu,  où  toutes  les  espérances  sont  d'immortalité... 

Dans  quelque  situation  qu'une  profonde  passion  nous  place, 
jamais  je  ne  croirai  qu'elle  éloigne  de  la  véritable  route  de  ia 
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vertu.  Tout  est  sacritice.  tout  est  oubli  de  soi  dans  le  dévoue- 
ment exalté  do  ramour,  et  la  personnalité  seule  avilit;  tout 
est  bonté,  tout  est  tendresse^  fidélité^  sagesse,  respect  dans 
rtiomme  qui  sait  aimer  et  adorer  ;  tout  est  noblesse,  grandeur, 
vertu,  dans  Tamour  enfm,  si  celle  qui  Ta  fait  naître  sait  être 
grande,  noble,  pure  et  vertueuse  :  telle  a  été  celle  qui  fut 
pendant  douze  ans  le  constant  et  digne  objet  du  plus  tendre, 
du  plus  vif  amour  qu'on  ait  jamais  vu  fleurir  sur  la  terre... 
Un  événement  imprévu,  regrettable,  terrible,  exigea  une  rup- 
ture cruelle,  une  séparation  douloureuse  entre  les  deux  âmes 
qui  devaient  rester  toujours  unies...,  et  ni  les  voyages  qui  ont 
la  faculté  d'assoupir  les  afflictions  de  Tâme  et  certaines  peines 
du  cœur,  ni  les  diversions  les  plus  variées,  ni  les  récréations  les 
plus  agréables  et  les  plus  lointaines,  ni  le  temps,  ce  maître 
absolu  qui  fait  presque  tout  oublier,  ni  même  une  longue 
absence,  semblable  au  vent  qui  éteint  les  bougies,  mais  qai 
allume  et  qui  fortiûc  la  flamme  des  grands  feux,  ne  pureot 
garantir  cette  noble,  intéressante  et  vertueuse  femme,  des 
symptômes  les  plus  graves  comme  les  plus  alTreux  de  la  nym- 
phomanie, affection  aussi  terrible  que  cruelle,  qui  nous  avait 
fait  craindre  de  perdre,  dans  celle  qu'elle  avait  embrasée,  l'or- 
nement de  la  bonne  société,  nu  esprit  agréable  et  distingué, 
une  âme  pieuse  et  amie  du  bien... 

C'étaient  tantôt  des  éclats  de  rire  immodérés ,  comme  dans 
l'ivresse  de  la  joie,  tantôt  des  larmes  abondantes  et  de  pro- 
fonds soupirs  qui  semblaient  attester  ia  plus  violente  tristesse; 
quelquefois  les  discours  les  plus  sales  et  des  postures  dégoû- 
tantes; d'autres  fois,  des  hurlements,  des  aboiements  compa- 
rables à  ceux  d'un  chien;  les  troubles  fonctionnels,  les  désor- 
dres nerveux  les  plus  tristes,  les  plus  épouvantables  et  les  plus 
alarmants  :  toujours  la  pâleur  de  la  face,  l'amaigrissement,  la 
faiblesse ,  etc.,  etc. 
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Dieu  soii  loué  !  Juste  récompense  !...  A  ce  triste  élal  de  souf- 
frances si  noblement;  si  courageusement  supporté,  a  succédé 
une  santé  parfaite,  et,  grâce  à  ses  rares  qualités,  aujourd'hui 
cette  gracieuse  femme,  cette  providence  presque  dirine  du  mal- 
heur, cet  ange  de  la  terre,  est  unie  par  les  liens  sacrés  du  ma- 
riage à  un  homme  honorable  qui,  joignant  l'éclat  des  dignilés 
aux  avantages  de  la  fortune,  fait  la  joie  et  les  délices  de  sa 
chère  et  digi^e  épouse  qu'il  honoi*e,  qu'il  aime  et  qu'il  chérit  !... 
Qu'elle  nous  permette  de  rendre  un  pur  hommage  à  sa  vertu 
et  à  ses  charmes»  et  de  déposer  à  ses  pieds  nos  Tœux  les  plus 
sincères  pour  une  longue  continuation  d'une  santé  et  d*un 
bonheur  parfaits... 

De  VUjutérU. 

Depuis  les  temps  les  plus  reculés  jusqu'à  nos  jours,  pres- 
que tous  les  médecins  qui  ont  écrit  sur  la  maladie  que  Ton 
désigne  sous  le  nom  d'hy$iérie  ont  émis  des  opinions  bien  dif- 
férentes sur  la  nature,  et  surtout  sur  le  siège  principal  de  cette 
affection.  Sans  vouloir  rappeler  ici  tout  ce  qui  a  été  dit  à  cet 
égard,  nous  dirons  que  les  uns,  tels  qu'Hippocrate,  Platon, 
Arétée,  Soranus,  Fernel,  Astruc,  Cuilen,  Pinel,  Louyer-Vil- 
lerraé,  Dubois  d'Amiens,  ont  placé  le  siège  du  mal  dans  la 
matrice.  D'autres,  tels  que  Lory,  Ponrune,  Sauvage,  Tissot, 
Gardien,  ont  placé  cette  affection  dans  le  système  nerveux  en 
général  :  l'opinion  de  Lory,  de  Pomme ,  et  de  ces  derniers 
auteurs  est  aussi  celle  du  vulgaire;  de  là  les  noms  de  maux 
et  d'attaques  de  nerfs ,  généralement  employés  pour  désigner 
l'affection  hystérique;  d'autres  enltn,  tels  que  Wîllis,  Geor- 
get,  etc.,  ont  placé  le  point  de  départ  de  l'hystérie  dans  le  cer- 
teau  ;  le  célèbre  Slahl  voulait  que  cette  maladie  eût  son  ori- 
gioe  primitive  dans  le  système  veineux  alidominal^  el  surtout 
dans  le  système  de  là  veine  porte. 
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Oo  peul  considérer  l'iiysierie  comme  une  lésion  nenreuse 
de  l'appareil  ulériD^  revenant  par  accès  apyrétiques,  qui  le 
manifesUfnl  moi  os  par  des  symptômes  locaux  que  par  on  sen- 
timent de  suffocation  et  de  strangulation^  suivie  d'une  perte 
plus  ou  moios  complète  de  connaissance^  et  accompagnée  de 
phénomèoes  oonvuisils  et  spasmodiques  des  organes  de  la  vie 
organique  et  de  la  vie  de  relation.  Cette  manière  d'^ivisager 
les  sources  probables  de  rbystérie  fait  voir^  comme  un  grand 
nombre  de  praticiens  modernes  le  prétendent^  que  cette  aflèe- 
(ion  a  son  siège  principal  dans  le  système  nerveux  de  Tappa- 
r€ii  utérin,  et  qu'elle  consiste  dans  un  mode  spécial  et  ni 
genehs  d'eicitalion  et  de  perversion  de  ce  système,  réagioant 
sympalbiqueuient  sur  le  système  nerveux  en  général;  on  peut 
ajouter  que  cette  modification  morbide  de  Tinnervation  uté- 
rine {leut  elle-même  avoir  pour  origine,  soit  une  irritation 
locale,  souvent  inappréciable,  soit  une  irritation  sympathiquep 
résultant  d'une  cause  morale  ou  de  l'état  pathologique  d'un 
organe  ou  de  divers  appareils  avec  lesquels  la  matrice  a  dei 
rapports  d'action  plus  ou  moins  directs. 

La  maladie  à  laquelle  on  donne  le  nom  d'bystérie,  dit  le 
docteur  Sandras,  est  un  état  nerveui  habituel,  dans  lequel  se 
montrent,àdes  intervalles  plus  ou  moins  longs,  des  paroxysmes 
caractérisés  par  une  sensation  particulière  d'étranglement, 
une  gène  violente  de  la  respiration,  une  douleur  de  tète  pins 
ou  moins  vive,  et  des  convulsions  cloniques  dans  toutes  ou 
presque  toutes  les  parties  du  corps.  La  réunion  de  ces  princi- 
paux traits  qui  appartiennent  à  Tbystérie,  qui  la  caractérisent 
essentiellement,  ajoute  ce  médecin  distingué,  paraît  sufûsaote 
pour  décider  contre  la  localisation  de  la  maladie  dans  l'utérus. 

L'usage  pour  ainsi  dire  habituel  d'un  peu  d'éther  sulfurique 
(quelques  gouttes  bues  dans  un  demi-verre  d*eau  sucrée)  au 
commencement  des  attaques,  quelques  inspirations  de  cblo- 
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roforme^  et  par*dtt88U8  tout  les  bains,  tantôt  froids  ou  tièdes^ 
mais  toujours  prolongés^  suivant  la  puissance  de  réaction  du 
fujet^  produisent  d'heureux  effets  et  parlent  en  (aveur  de  cette 
manière  de  Toir  sur  le  siège  de  Taffectipn  hystérique. 

Diderot^  qui  fulminait  contre  la  pauvre  éducation  donnée 
aox  jeunea  filles,  disait  :  a  La  femme  porte  au-dedans  d'elle- 
m&me  un  organe  suscitant  dans  son  imagination  des  fantômes 
de  toute  espèce  et  des  spasmes  terribles  :  la  femme  hystérique 
dans  sa  Jeunesse  devient  dévote  dans  sa  vieillesse.  » 

L'hystérie,  nommée  maladie  vaporeuse,  vapeurs,  attaques 
de  Défis,  eft  due  à  l'excitation»  à  la  souffrance,  et  peut-être  aux 
btsoina  de  l'utérus.  Son  véritable  siège  est  dans  la  matrice, 
et  de  la  matrice  l'excitation  s'irradie  au  cerveau. 

L'hystérie  affecte  mille  formes,  depuis  la  plus  légère  attaque 
de  nerfs  Jusqu'aux  terribles  accès  d'épilepsie.  La  plupart  de 
en  agacements  nerveux,  de  ces -tristesses,  de  ces  almttements 
uns  motifs,  qu'éprouvent  les  femmes  délicates,  touchent  à 
i'bystérie.  Ces  palpitations,  ces  bouffées  de  chaleur,  ces  prurits 
ndvairea,  ces  borborygmes^  ces  sourds  malaises,  ces  soupirs 
sans  cause,  sont  autant  de  nuances  hystériques;  car  cette  ma- 
ladie n'est  malheureusement  que  trop  fréquente  parmi  les 
femmes  qui  vivent  dans  un  milieu  où  l'imagination  et  les 
lens  se  trouvent  dans  une  excitation  perpétuelle. 

D'autres  fois,  au  contraire,  la  vie  ascétique,  Téducation  re- 
ligieuse au  delà  des  limites  raisonnables,  la  privation  du  ma- 
riage sont  les  causes  les  plus  ordinaires  de  Thystérie.  Observez 
bien  le  moral  de  ces  femmes  vaporeuses,  vous  découvrirez 
one  surabondance  de  la  faculté  Imaginative  et  une  dégrada- 
tion du  Jugement;  ce  sont,  en  général,  des  êtres  éminemment 
nerveux,  dont  la  crédulité  a  été  préparée  dès  l'enfance. 

Çaum  de  thysUrU.  Les  causes  de  l'hystérie  sont  nom- 
breuses et  variées  ;  les  circonstances  qui  prédisposent  le  plus 
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à  celle  affeclion  sonl  une  influence  héréditaire.  Le  docteur 
Lisfranc  dit,  dans  sa  Clinique,  quMl  connaît  à  Paris  quatre 
familles  dans  lesquelles  les  femmes  sont  nombreuses;  aucune  • 
d'elles  n'a  été  exemple  d^bystérie;  toules  n^ont  point  offert  la 
maladie  au  même  degré  :  une  constitution  faible,  nenreuse^  le 
^xe  féminin^  le  séjour  des  grandes  villes,  l'oisiveté,  une  édu- 
cation .physique  et  morale  molle,  une  sensibilité  nerveuse 
exquise,  un  tempérament  ardent,  éminemment  sanguin;  les 
femmes  qui  ont  un  teint  brun  ou  très-coloré,  les  yeux  noirs 
et  vifs,  la  bouche  grande,  les  lèvres  d'un  rouge  incarnat,  les 
cheveux  abondants,  le  système  pileux  fourni  et  couleur  de  jais, 
dont  les  caractères  sexuels  sont  prononcés,  et  chez  qui  les 
menstrues  coulent  alH)ndamment,  sont  encore  prédisposées  à 
l'affection  hystérique.  Il  est  bon  de  dire  cependant  que  cette 
maladie  est  plus  commune  depuis  l'époque  de  la  puberté  ' 
jusqu'à  la  cessation  des  règles;  cependant  on  l'a  observée 
quelquefois  chez  de  jeunes  filles  qui  n'étaient  pas  encore 
menstruées  et  chez  des  femmes  qui  avaient  passé  le  temps 
critique.  Chambon  rapporte,  dans  son  Traité  des  maladies  des 
Femmes,  qu'une  de  ses  parentes  était  devenue  hystérique  à 
quatre-vingt-trois  ans. 

On  voit  rhystérie  chez  les  personnes  nées  de  parents  épilep- 
tiques,  ahénés,  sourds,  aveugles,  hypocondriaques;  les  femmes 
qui  ont  été  soumises  à  des  convulsions  dans  leur  enfance  y 
sont  sujettes,  ainsi  que  celles  qui  ont  un  caractère  colère, 
mélancolique;  la  catalepsie,  la  migraine  disposent  aussi  à  cette 
maladie. 

On  peut  compter  parmi  les  causes  déterminantes  de  l'hys- 
térie l'effort  menstruel  à  l'époque  de  la  puberté,  toutes  les 
circonstances  capables  de  produire^  d'entretenir  ou  d'aug- 
menter la  pléthore  utérine,  l'irritation  de  la  matrice  et  des 
ovaires,  et  toules  celles  qui  impriment  de^  grands  mouve- 
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ments  à  Téconomie  ou  qui  rappellent  brusquement  des  im- 
pressions pénibles  et  fortement  senties.  Une  température  ex- 
cessive en  froid  ou  en  chaud^  l'impression  d'une  forte  pluie 
ou  d'un  froid  yiolent,  de  l'hupiidilé^  une  exposition  prolongée 
à  TacUon  des  rayons  solaires,  peuvent  favoriser  l'invasion  de 
rhystérie  ou  en  ramener  les  retours. 

L'exercice  concourt  efficacement  au  maintien  de  la  santé; 
mais  Tabus  du  mouvement,  Textrêmc  fatigue,  de  longues 
courses,  la^danse  portée  jusqu'à  la  lassitude,  des  eiïorls  dé- 
mesurés, les  veilles  prolongées  ou  des  excès  contraires,  peuvent 
déterminer  Fbystérie. 

Les  substances  irritantes,  les  compressions  appli(|uées  à  la 
surface  du  corps,  les  ligatures  trop  serrées,  les  vêtements  trop 
étroits,  trop  légers,  les  bains  tièdes  et  chauds,  les  ablutions 
trop  fréquentes,  l'habitude  énervante  des  parfums,  l'excès  des 
aliments  aphrodisiaques  ou  doués  d'une  excitation  spéciale 
sur  l'appareil  génital,  les  truffes,  les  champignons,  elc;  une 
nourriture  trop  succulente,  trop  variée,  les  aliments  préparés 
avec  force  épices  ou  aromates,  les  vins  recherchés,  l'abus  des 
liqueurs  alcooliques,  sont  très-souvent  un  principe  d'hystérie. 

On  doit  encore  placer  sur  la  première  ligne  l'impression 
que  produisent  certains  aUments.  Le  docteur  Villermay  avait 
connu  une  dame  qui  était  prise  de  convulsions  hystériques 
toutes  les  fois  qu'elle  déjeunait  avec  une  tasse  de  café  au  lait. 

Le  retard  du  flux  menstruel,  sa  suppression  ou  rétention, 
sa  diminution,  ses  anomalies,  sa  cessation  spontanée  ou  acci- 
dentelle; les  hémorrhagies  atoniques,  les  écoulements  leu- 
corrhéiques,  leur  dérangement;  l'omission  d'une  saignée  ha- 
bituelle; la  suppression  d'un  cxutoire  ;  les  affections  darlreu- 
ses  situées  au  pourtour  de  l'anus,  sur  les  grandes  lèvres,  peu- 
vent aussi  déterminer  cette  affection. 

L'hystérie  peut  aussi  avoir  pour  cause  déterminante  un  accès 
T.  m.  *  iO 
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de  colère,  une  frayeur,  un  chagrin  violent  et  subit,  une  lec- 
ture passionnée,  une  conversation  erotique,  la  vue  d*un  spec- 
tacle lugubre  et  sanglant,  d'une  scène  licencieuse,  Timpres- 
sion  d'une  représentation  tragique,  d'une  musique  sombre, 
mystérieuse,  pathétique  et  trop  animée. 

La  vue  d'un  objet  désagréable,  surtout  s'il  existe  une  pré- 
vention forte  ou  même  une  véritable  antipathie,  un  spectacle 
d'horreur  ou  d'épouvante,  le  plaisir  qu'éprouvent  quelques 
femmes  à  la  vue  de  l'homme  dont  elles  sont  éprises^  la  vue  des 
objets  qui  leur  rappellent  leur  tendresse,  qui  excitent  leurs 
regrets  ou  leur  colère,  peuvent  produire  Thystérie. 

On  connaît  encore  le  trouble  qu'excitent  en  nous  le  langage 
des  yeux,  le  son  d'un  instrument,  le  chant,  la  voix  d'un  être 
chéri;  ne  sait-on  pas  quelles  émotions  provoque  le  toucher, 
quel  égarement  inspire  souvent  un  tendre  baiser?  C'est  par  un 
mécanisme  analogue  qu'agissent  diverses  circonstances  de  la 
vie  ;  l'habitude  des  promenades  publiques,  des  spectacles,  des 
bals,  des  concerts,  des  réunions  nombreuses,  la  vue  de  tous 
les  objets  relatifs  au  luxe,  aux  arts,  sont  autant  de  sources  fé- 
condes d'illusions,  d'autant  plus  dangereuses  qu'elles  sont  plus 
séduisantes. 

Nous  avons  dit  que  la  puberté  et  le  terme  de  la  vie  sexuelle 
disposent  au  développement  de  l'hystérie,  mais  l'état  de  conti- 
nence volontaire  ou  involontaire  détermine  très-souvent  cette 
maladie.  On  doit  distinguer  la  continence  relative  et  celle  qui 
est  absolue.  Pour  telle  femme,  la  privation  totale  des  plaisirs 
vénériens  est  plus  facile  qu'un  usage  modéré  des  mêmes  ha- 
bitudes pour  telle  autre.  Chez  un  certain  nombre,  il  ne  suffit 
pas  que  le  but  de  la  nature  soit  rempli,  il  faut  en  outre  que  le 
vœu  du  cœur  soit  exaucé;  c'est  ainsi  qu'on  voit  des  femmes 
mariées  jouissant  des  droits  de  l'hymen  qui  éprouvent  des 
accès  d'hystérie,  parce  qu'elles  sont  sous  l'empire  d'une  incli- 
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nation  qui  n'est  pas  satisfaite.  On  dislingue,  en  outre^  la  con- 
tinence première^  celle  des  jeunes  yierges^  qui  diffère  de  la 
continence  secondaire;  qui  suit  la  jouissance;  telle  est  celle  des 
jeunes  Teuves,  des  femmes  séparées  de  leur  mari^  ou  qui, 
quoique  mariées^  vivent  dans  une  sorte  de  célibat. 

Hais  des  causes  très-différentes^  et  même  opposées^  peuvent 
donner  lieu  à  rbystérie.  C'est  ainsi  qu'elle  est  quelquefois  pro- 
duite par  l'onanisme^  ou  même  par  l'abus  des  plaisirs  véné- 
riens,  qui,  en  énervant  la  constitution  de  certaines  femmes, 
exaltent  leur  sensibilité;  et  lesplacentdanslasituation  physique 
et  morale  la  plus  propre  à  l'invasion  des  affections  hystériques. 

c  II  est  souvent  difficile,  dit  le  pi*ofesseur  DugèS;  de  dire  de 
deux  phénomènes  simultanés  lequel  est  cause,  lequel  est  effets 
ou  de  décider  s'il  ne  sont  pas  tous  les  deux  les  effets  d'une 
même  cause.  C'est  pour  cette  raison  qu'on  a  tantôt  attribué 
l'hystérie  à  l'aménorrhée,  et  tantôt  Taménorrhce  à  l'hystérie^ 
tandis  qu'il  eût  été  mieux  peut-être  de  les  rapporter  l'une  et 
l'autre  à  Tengourdissement;  à  Palrophie  de  rutérus.  On  en 
aura  plus  loin  là  preuve  matérielle,  et  cette  manière  de  voir 
explique  assez  aisément  pourquoi  l'hystérie  attaque  si  souvent 
les  jeunes  filles  à  l'époque  de  la  puberté,  pourquoi  elle  se  lie 
«soavent  aux  désordres  de  la  menstruation,  pourquoi  de  vifs 
cbagrinS;  des  frayeurs,  des  refroidissements  ont  produit  à  la 
fois  Faménorrhée  et  Thystérie  comme  résultat  de  la  torpeur 
dans  laquelle  ces  causes  stupéfiantes  ont  jeté  l'utérus:  toute- 
fois ces  deux  affections  ne  sont  pas  inséparables,  et  Ton  con- 
çoit  en  effet  que  le  système  nerveux  et  le  système  sanguin 
puissent  être,  jusqu'à  un  certain  point,  isolément  affectés,  lo- 
calement on  généralement.  » 

C'est  aussi  à  une  torpeur  des  organes  génitaux  que  nous 
rapportons  la  fréquence  de  la  névrose  qui  nous  occupe  chez 
les  filles  nubiles,  et  trop  longtemps  privées  des  plaisirs  de 
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riiymen^  chez  les  veuves  surtout^  dont  les  organes^  accoutumés 
aux  excitations  conjugales ^  perdent  un  stimulant  devenu 
doublement  nécessaire  par  la  nature  et  par  l'habitude. 

On^aurait  lieu  de  s'étonner^  d'après  cela^  que  l'abus  con- 
traire amenât  des  indispositions  toutes  semblables.  Le  liberti- 
nage y  prédispose  les  filles  publiques^  et  la  masturbation 
l'amène  et  l'aggrave  chez  d'autres  personnes;  c'est  que  Tépui- 
sèment,  la  fatigue  des  organes  génitaux  amènent  un  coUapsns 
fort  analogue  à  la  torpeur  due  à  la  continence;  et  c'est  à  un 
collapsus  tout  semblable  que  doit  être  attribuée  l'hystérie  de 
l'âge  critique^  hystérie  rarement  grave^  jamais  durable,  et  qui 
disparaît  dès  que  l'économie  s'est  accoutumée  à  se  passer  de 
l'influence  utérine,  ou  bien  s'est  mise  en  équilibre  avec  l'uté- 
rus réduit  à  la  vie  commune. 

Voilà  bien  manifestement  des  causes  de  rbystérie,  mais 
quelles  sont  celles  qui  la  déterminent  spécialement  ?  C'est  ce 
qui  n'est  pas  facile  à  décider,  car  elle  attaque  également  la 
fille  qui  vit  dans  la  chasteté  et  celle  qui  a  des  mœurs  disso- 
lues; l'épouse  dont  les  désirs  sont  satisfaits  et  la  veuve  qui 
observe  la  continence;  la  femme  dont  les  règles  coulent  pério- 
diquement tous  les  mois,  et  celle  dont  celte  sécrétion  se  sup- 
prime accidenlellement  ou  disparait  tout  à  fait  vers  l'âge  cri- 
tique. Peut-être  même  que  les  anomalies  de  la  menstruation 
sont  plus  souvent  l'effet  que  la  cause  de  l'hystérie. 

Hais  une  considération  fort  importante,  et  sur  laquelle  on 
doit  insister  beaucoup  quand  il  s'agit  des  causes  de  Thystérief 
c'est  l'influence  qu'exerce  sur  la  production  de  cette  maladie 
la  vie  sexuelle,  considérée  particulièrement  dans  ses  phéno- 
mènes moraux.  Cette  influence  ne  peut  être  contestée,  puis- 
que rhystérie  n'existe  presque  jamais  (ou  peut-être  jamais), 
comme  nous  Tavons  déjà  fait  remarquer,  avant  le  développe- 
ment de  la  vie  sexuelle  ni  au  delà  de  sa  cessation. 


MALADIES  DE  LA  FEMME.  J.i9 

Diverses  circonstances  morales  peuvent,  en  effet,  favoriser, 
retarder  ou  empêcher  le  développement  de  l'hystérie;  dans  la 
première  série,  on  doit  placer  une  vive  sensibilité  morale,  une 
constitution  délicate  et  nerveuse,  une  éducation  soignée,  un 
ensemble  de  goûts  et  d'habitudes  qui  portent  les  jeunes  per- 
sonnes à  s'attacher  à  tous  ceux  qui  les  entourent;  quand  leur 
susceptibilité  a  été  ménagée,  lorsqu'elles  ont  été  entourées  de 
mns  trop  recherchés,  ou  prévenues  jusque  dans  les  moindres 
désirs,  elles  éprouvent  souvent  une  forte  commotion  par  suite 
d'une  contrariété  légère,  et  dont  l'invasion  9e  Thystérie  sera 
quelquefois  le  résultat. 

Transportées  dans  une  autre  sphère,  dans  le  raonde^  ou 
même  au  sein  des  sociétés  les  plus  choisies,  de  combien  de 
prestiges  enchanteurs  elles  sont  environnées!  Combien  de 
genres  de  séductions  viennent  les  assaillir  !  Les  soins  affec- 
toenx  qui  leur  sont  prodigués,  les  éloges  offerts  comme  autant 
de  témoignages  de  bienveillance,  la  perspective  des  avantage  s 
qni  les  attendent,  des  plaisirs  qui  leur  sont  promis,  du  bon- 
henr  qu'elles  doivent  répandre;  les  promesses  séduisantes,  les 
caresses  trompeuses  flattent,  excitent,  exaltent  leurs  sens;  le 
besoin  de  la  reconnaissance  vient  les  tromper.  A  ce  premier 
sentiment  d'une  âme  douce  et  compatissante  succède  le  pre- 
mier élan  d'un  cœur  sensible:  heureux  moment  d'innocence 
et  bientôt  d'ivresse  !  La  pudeur  éclate,  le  visage  se  colore  au 
doux  mot  d'amour.  Ignorante,  incertaine,  la  jeune  vierge  fait 
un  nouveau  pas.  Ici  une  carrière  inconnue  s'ouvre  devant 
elle...  Ce  n'est  plus  un  enfant  timide  qui  s'avance  les  yeux 
baissés.  Forte  de  l'appui  qu'elle  trouve  dans  la  tendresse  de  ses 
parents,  elle  marche  sans  regrets  et  sans  remords  à  l'autel! 
Telles  sont  beaucoup  de  jeunes  personnes,  qni,  favorisées 
par  un  concours  de  circonstances  heureuses,  échappent  au 
danger  dont  elles  étaient  menacées. 
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Un  autre  spectacle  vient  frapper  nos  yeux;  leur  jeune  com- 
pagne, douée  d'une  sensibilité  moins  douce^  mais  d'une  ima« 
gination  plus  active^  a  suivi  une  route  toute  différente;  elle 
a  franchi  la  barrière  d'un  pas  léger  en  s'étourdissant  sur  la 
pente;  et  des  bras  d'une  mère  bienveillante^  mais  facile  k 
tromper,  elle  a  passé  dans  ceux  d'un  amant.  Bientôt  frustrée 
dans  son  espoir,  ou  arrachée  à  l'objet  de  son  affection,  elle  ne 
peut  renoncer  à  des  liens  malheureusement  contractés^  aux 
plus  douces  habitudes,  à  ces  illusions  trompeuses  d'une  pas- 
sion dominante  dont  on  a  dit  si  justement  : 

Amour,  douce  folie, 

Episode  trop  court  du  roman  de  la  vie 

Dès  lors,  un  trouble  sensible  se  manifeste  ;  la  nature,  trom- 
pée dans  son  attente,  souffre;  le  désordre  de  l'organisation  est 
renforcé  par  le  trouble  moral  ;  la  santé  s'altère,  des  accidents 
se  déclarent,  et  déjà  l'hystérie  est  imminente. 

D'autres,  en  plus  grand  nombre,  arrivent  souvent  aux 
mêmes  conséquences  par  une  route  différente  :  tantôt  une 
circonstance  imprévue,  tantôt  un  tendre  attachement  ou  une 
passion  violente  éveillent  des  besoins  qui  existaient  sans  être 
impérieux,  et  qui,  dès  lors,  deviennent  prédominants. 

D'autres  fois,  c'est  l'empire  des  organes  reproducteurs  qui  pro- 
voque le  désordre,  sans  nulle  participation  des  facultés  men- 
tales, a  Si  le  besoin  de  la  nature  était  satisfait,  lorage  serait  bien- 
tôt dissipé,»  dit  un  auteur;  mais  qui  ne  sait  à  combien  d'autres 
les  jeunes  personnes  sont  exposées?  Souvent  c^est  un  aveu 
qu'elles  n'osent  faire  et  qu'elles  voudraient  qui  leur  fût  arra- 
ché :  dans  d'autres  cas,  leur  inclination  n'est  pas  partagée.  Le 
sentiment  le  plus  naturel,  du  moins  à  cette  période  de  la  vie 
aumaine,  le  plus  général,  le  plus  énergique,  et  qu'on  se  plait 
tant  à  communiquer,  doit  être  concentré,  dissimulé  ou  étouffé. 
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Fréquemmentj  il  faut  cacher  le  cœur  le  plus  épris,  la  seasibi^ 
lité  la  plus  aimante^  l'amour  le  plus  passionné  sous  le  voile  d^ 
l'indifférence  ou  de  la  sknple  amitié ,  sous  le  masque  d  un^ 
préyention  ou  d'une  baine  simulées.  Dans  d'autres  caa^  elles 
sont  forcées  de  répondre  par  une  apparente  insensibilité  aux 
expressions  les  plus  passionnées^  aux  instances  les  plus  pres- 
santes; etj  quand  au  fond  de  leur  âme  elles  approuvent^  leur 
bouche  doit  démentir  leurs  affeclions  les  plus  chères  et  don- 
ner le  change  sur  Tétat. véritable  de  leur  cœur. 

Si  le  secret  est  trahi,  ou  s'il  leur  a  été  surpris^  d'autres  ob«- 
stades  les  attendent  encore  :  elles  connaissent  la  sollicitude  de 
leurs  parenlSj  mais  elles  savent  aussi  quelles  barrières  vont 
leur  opposer  les  préjugés  ;  d'autres  fois  la  raison ,  les  convfH 
nançes  sociales^  ou  des  principes  trop  sévères. 

La  mémoire^  en  reproduisant  à  l'esprit  de  la  jeune  femme 
les  traits  de  son  amante  ses  discours,  ses  caresses,  ou  en  offrant 
à  la  Jeune  vierge  des  images  voluptueuses,  des  tableaux  las- 
cifs, des  expressions  brûlantes,  peut  également  influer  sur 
l'invasion  de  Thystérie. 

Enfln  elle  est  quelquefois  provoquée  par  une  sorte  d'imi- 
tation. Une  demoiselle  était  en  proie  à  un  accès  d'hystérie  : 
la  servante  de  la  maison  entrant  dans  la  chambre  au  moment 
oùsa  maîtresse  fut  atteinte  de  convulsions  tomba  aussitôt  dans 
le  même  état.  Une  jeune  hystérique,  au  moment  de  l'accès, 
était  entourée  de  plusieurs  dames;  dès  le  soir,  deux  de  celles-ci 
lurent  atteintes  delà  même  maladie  qu'elles  avaient  observée 
le  matin  chez  leur  amie;  elles  n'avaient  pas  eu  auparavant  la 
moindre  atteinte  de  cette  névrose.  Le  professeur  Andral  rap- 
porte l'observation  d'une  jeune  fille,  qui,  dans  un  pensionnat, 
tomba  frappée  d'un  accès  d'hystérie  en  présence  de  ses  com- 
pagnes; bientôt  il  y  en  eut^un  si  grand  nombre  qui  furent 
aiieinles  de  la  même  maladie  qu'on  fut  obligé  de  fermer  le 
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pensionnat  pendant  quelque  temps.  Thouret  et  Bailly  citent 
un  fait  tout  à  fait  analogue  qui  eut  lieu  le  jour  d*une  première  • 
communion  à  Saint-Roch.  Une  jeune  fllle  fut  atteinte  d'une 
attaque  d'hystérie^  et  bientôt  le  même  accident  se  manifesta 
chez  plusieurs  jeunes  personnes  qui  en  furent  témoins. 

Les  femmes  qui  sont  prédisposées  à  Taffection  hystérique 
présentent,  en  général^  tous  les  traits  d'une  constitution  très- 
impressionnable;  leur  caractère  est  empreint  d'ime  teinte  de 
légèreté^  de  frivolité  ou  d'opiniâtreté  remarquable;  le  plus 
souvent,  elles  sont  capricieuses^  irascibles;  leur  humeur  est 
inconstante  et  mobile;  un  rien  les  fait  passer  de  la  joie  la  plus 
vive^  des  éclats  de  rire  les  plus  bruyants,  des  caresses  les  plus 
affectueuses,  à  une  tristesse  mêlée  de  soupirs^  à  des  larmes,  à 
des  sanglots,  aux  reproches  les  plus  amers  ;  enfin  elles  éprou- 
vent au  dernier  point  l'état  d'anxiélé^  de  mélancolie  et  de 
souffrance  indéfinissable  dont  se  plaignent  les  personnes  émi- 
nemment nerveuses. 

Symptômes.  Les  symptômes  de  Thystérie  sont  aussi  nom- 
breuX;  aussi  variés  que  les  causes  qui  les  produisent.  Si  nous 
devions  les  décrire  et  les  retracer  tous  avec  toutes  les  variétés 
qu'ils  présentent,  nous  serions  en  quelque  sorte  obligé  de  faire 
l'histoire  de  presque  toutes  les  maladies,  ce  qui  justifierait  ce 
qu'a  dit  F.  Hoffmann,  en  parlant  de  l'hystérie  :  Non  est  morbus 
unus,  sed  potius  morborum  cohors.  D'ailleurs,  ne  sait-on  pas 
que  la  multitude  et  la  variété  des  symptômes  et  des  diverses 
formes  de  cette  affection  les  ont  fait  comparer  par  le  grand 
Sydcnham  aiu  métamorphoses  de  Protée  et  aux  couleurs 
variées  du  caméléon  ? 

Quelquefois  les  accès  hystériques  se  déclarent  subitement  ; 
ordinairement,  les  phénomènes  des  signes  précurseurs 
existent  quand  la  cause  agit  par  degrés,  comme  on  l'observe 
fréquemment  chez  la  jeune  fille  qui  reçoit  les  premières  ira- 
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pressions,  éprouve  le  premier  sentiment^  et  ressent  en  elle- 
même  un  trouble  dont  elle  ne  peut  se  rendre  compte  :  bientôt 
elle  devient  craintive^  dissimulée^  incertaine;  sa  sensibilité 
s'eialte;  elle  recherche  la  solitude;  ses  idées  sont  d'abord 
vagues^  errantes;  par  la  suite^  elles  se  fixent,  se  concentrent 
sur  un  seul  objet:  en  vain  elle  veut  en  éloigner  Timage^  le 
souvenir  ne  peut  s'effacer  de  son  esprit  pendant  la  veille,  et 
des  songes  durant  la  nuit  le  lui  retracent  encore.  Le  sommeil 
est  souvent  interrompu^  la  santé  s'affaiblit;  la  pâleur  succède 
au  coloris^  à  Féclat  de  la  fraîcheur  ;  des  maux  de  tête  se  mani* 
testent;  il  s'y  joint  des  vertiges^  des  engourdissements  dans 
les  membres^  des  bâillements^  des  alternatives  de  rougeur  et 
de  pâleur,  des  palpitations,  des  angoisses,  des  instants  de 
délire  ou  plutôt  d'absence;  les  malades  pleurent  involontaire- 
ment ou  jettent  des  éclats  de  rire;  quelquefois  elles  chantent 
OQ  tiennent  momentanément  des  propos  incohérents;  elles 
sont  ordinairement  tristes  et  rêveuses,  etc.;  mais  voici  com- 
ment s'exprime  à  ce  sujet  un  auteur  dans  le  Dictionnaire  de 
médecine  :  a  Une  demi-heure,  une  ou  plusieurs  heures,  quel- 
quefois un  ou  plusieurs  jours  d'avance,  les  malades  sont  dans 
un  état  de  malaise,  de  tristesse,  de  désespoir  ou  de  gaieté 
forcée;  ils  ont  Tesprit  tendu  et  agité,  la  tête  douloureuse,  Thu- 
meur  inégale;  ils  éprouvent  dans  les  membres  des  pesanteurs, 
des  engourdissements,  des   frissons,  un   froid  glacial,  des 
inquiétudes,  des  impatiences,  un  besoin  de  les  exercer,  de 
courir   et  de  sauter,  des   contractions   spasmodiques,    des 
crampes;  tour  à  tour  ils  dentaux  éclats  et  pleurent  abon- 
damment;  mais  c'est  un  rire  forcé,  quelquefois  prolongé, 
jusqu'à  causer  une  suspension  de  la  respiration;  ils  sont  fa- 
tigués par  des  bâillements  Interminables,  des  soupirs  répétés, 
des  besoins  pressants  de  respirer;  ils  se  plaignent  de  palpita- 
tions ^iolentes,^  d'un  serrement  de  gosier  qui  les  étrangle,  de 
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serrements  de  poitrine  qui  les  suffoquent,  de.  douleurs  ylves 
dans  quelque  partie^  d'un  défaut  d'appétit  ou  d'un  excès  con- 
traire, c'est-à-dire  de  boulimies,  qui  leur  (ont  déyorer  de 
grandes  quantités  d'aliments;  on  observe  quelquefois  un 
gonflement  progressif  et  uniforme  du  ventrcj  lequel  est  tendu 
et  sonore  à  la  percussion.  Cet  état  d'angoisse  est  tellement 
insupportable,  qu'il  n'est  pas  de  malade  qui  ne  désire  ardem- 
ment l'inyasion  de  l'attaque  pour  en  être  délivré,  » 

L'bystérie  débute  quelquefois  par  une  espèce  de  trouble  de 
tout  l'organisme  ;  ^'autres  fois,  ce  n'est  qu'une  |agitation  et 
comme  un  bouleversement  du  système  utérin,  qui  sembla  se 
déplacer,  rouler  comme  une  boule  dans  le  ventre  jusqu^au 
diaphragme  et  monter  jusqu'à  la  gorge  ;  cette  sorte  de  boule 
mystérieuse,  ce  globe  qui,  par  un  mouvement  oscillatoire, 
se  porte  le  long  de  l'abdomen  vers  l'estomac,  traverse  la  poi- 
trine et  s'avance  jusqu'au  col,  où  il  gêne  fortement  la  respi- 
ration, fait  éprouver  ordinairement  une  sensation  de  froid 
glacial,  ou  de  chaleur  plus  ou  moins  vive^  et  détermine  le 
sentiment  d'un  poids,  en  passant  dans  la  région  épigastrique, 
et  un  resserrement  douloureux  et  des  palpitations  fatigantes  à 
la  région  précordiale;  ce  phénomène  constitue  un  des  signes 
de  cette  névrose. 

a  La  malade,  dit  Dugès,  sent  un  froid  intérieur  qui  semble 
souvent  partir  de  l'utérus  et  se  répandre  au  tronc,  puis  aux 
membres,  jusqu'à  produire  un  tremblement  universel.  De  la 
matrice  aussi,  pour  Tordinaire,  mais  quelquefois  de  tout  autre 
point  de  l'abdomen,  semble  s'élever  un  globe  qui  roule  dans 
le  ventre,  la  poitrine,  et  vient  se  fixer  au  gosier  :  alors  suffo- 
cation, strangulation,  anxiété  extrême,  rougeur  de  la  face, 
gonflement  du  cou,  efforts  de  la  malade  pour  éloigner  un  lien 
imaginaire,  jusqu'à  excorier  la  peau  du  cou;  parfois  mêmes 
manœuvres  exercées  sur  la  région  épigastrique,  ou  bien  sur 
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le  lieu  qui  est  le  principal  siège  des  angoisses.  En  même 
temps,  pour  l'ordinaire,  gémissements^  agitation,  effroi,  dés« 
espoir,  supplications  réitérées  adressées  au  médecin,  quand 
la  parole  est  libre,  et,  à  son  défaut,  gestes  affectueux  pour 
solliciter  de  prompts  secours  :  intelligence  entière,  du  reste. 
Pools  quelquefois  très-petit,  rapide,  d'autres  fois  presque 
naturel  ou  bien  irrégulier,  inégal  ;  ventre  parfois  ballonné, 
borborygmes,  coliques,  et  enfin  abondantes  éructations  qui 
annoncent  la  fin  de  l'accès,  d 

.Chez  la  plupart  des  femmes,  au  contraire,  Tinyasion  de 
Thystérie  est  brusque  et  instantanée;  elles  éprouvent  toute 
coup  les  symptômes  les  plus  bizarres  et  les  plus  incohérents. 

Excès,  diminution  ou  suspension,  irrégularité  ou  inégale 
distribution  de  la  sensibilité,  de  la  motilité  et  de  la  caloricité, 
Yoilà  le  tableau  abrégé  de  Thystérie  et  la  source  d'où  découlent 
tant  de  phénomènes  particuliers. 

Les  malades  tombent,  si  elles  sont  debout,  perdent  l'usage  de 
la  parole  et  entrent  dans  un  état  de  convulsions  générales, 
ordinairement  avec  suspension  incomplète  des  fonctions  inteK 
lectuelles,  plus  rarement  avec  perte  entière  de  connaissance. 

Les  malades  qui  conservent  en  partie  l'usage  des  fonctions 
cérébrales  souffrent  des  douleurs  vives,  poignantes,  horribles 
sur  un  point  fixe  et  très-circonscrit  de  la  tête,  que  les  auteurs 
ont  désigné  sous  le  nom  de  clou  hystérique;  il  semble  aux  unes 
que  l'on  comprime  cette  partie  avec  une  enclume;  à  d'autres 
qu'on  la  brise  à  grands  coups  de  marteau  ;  à  quelques-unes  que 
leur  cervelle  est  en  ébullition>  est  en  contact  avec  du  feu  on 
deTbuile  bouillante;  il  en  est  qui  entendent  dans  le  crftne  des 
bruits  effroyables,  des  détonations,  des  sifflements,  etc.  On  en 
a  vues  qui  sentaient  parfois  des  déchirements  horribles  au  cœur, 
d'autres  qui  éprouvaient  un  tortillement  douloureux  dans  la 
région  de  l'estomac,  des  resserrements  au  gosier  qui  les  em- 
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-péchaient  de  respirer;  ces  malades  disent  que  toute  leur  exi- 
stence morale  est  concentrée  dans  la  perception  des  souffrances 
qu'ils  endurent.  Celles'qui  ne  perdent  pas  connaissance  enten- 
dent tout  ce'qu'on  dit  autour  d'elles  sans  pouvoir  y  répondre  ; 
elles  rappellent  très-bien  après  leur  attaque  tout  ce  qui  s'ert 
dit  en  leur  présence  ;  si  Ton  enlr'ouvre  les  paupières,  l'œil  n'a- 
perçoit les  objets  que  confusément  ou  pas  du  tout;  il  y  a  exal- 
tation, diminution  ou  irrégularité  de  la  vue  et  de  l'ouïe; 
brouillards  qui  obscurcissent  la  vue,  bluettes  ou  lames  de  feu 
qui  éblouissent  les  yeux;  vertiges,  étourdissements,  tinte- 
tements,  bourdonnements  d'oreilles,  perversion  de  l'odorat. 

Ce  sont  les  malades  qui  rendent  ainsi  compte  de  leur  état 
après  l'attaque;  voici  ce  qu'on  observe  : 

Presque  tous  les  malades  se  plaignent  ou  profèrent  un  cri 
particulier,  qui  ressemble  souvent  au  hurlement  d'un  loup 
ou  à  l'aboiement  d'un  chien;  la  face  est  vultueuse,  rarement 
convulsée  généralement  ;  le  plus  souvent  il  n'y  a  que  des  ser- 
rements de  mâchoire,  des  claquements  ou  des  grincements  de 
dents ^  morsure  de  la  langue;  dans  un  très-petit  nombre  de 
cas  la  face  est  contournée  et  violette,  comme  dans  l'épilepsie; 
quelquefois  aussi  les  malades  rendent,  comme  dans  cette  der- 
nière, une  écume  abondante  par  la  bouche.  Les  veines  jugu- 
laires sont  extraordinairenient  gonflées.  Il  y  a  altération  des 
traits  (Je  la  face,  gonflement  et  dépression  alternative  du  cou, 
de  la  poitrine  et  de  Tabdomen;  «agitation  affreuse  et  distorsion 
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des  bras,  des  mains,  des  cuisses  et  des  jambes;  craquement  de 
de  toutes  les  articulations.  Les  mouvements  acquièrent  une 
énergie  extraordinaire;  le  tronc  et  les  membres  se  fléchissent 
et  se  redressent  alternativement  avec  une  telle  force  que  si  la 
malade  est  libre,  elle  fait  des  sauts,  des  bonds,  des  chutes 
épouvantables,  et  que  cinq  ou  six  personnes  ont  peine  à  la  con- 
tenir quand  une  seule  suffirait  hors  le  temps  des  attaques. 
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Dans  un  irès-petit  nombre  de  cas,  au  Heu  de  mouvements 
convulsifs^  étendus^  il  ne  se  manifeste  que  des  roideurs  con- 
Yulsives  et  des  contorsions  des  membres  qui  ne  font  point 
changer  la  malade  de  place.  Les  mouvements  du  cœur  sont 
forts,  tumultueux^  les  carotides  sont  vibrantes. 

La  durée  des  attaques  est  ordinairement  de  plusieurs  heures; 
mais  les  accidents  ne  conservent  pas  toujours  la  même  inten- 
sité :  toutes  les  trois,  quatre  ou  cinq  minutes,  plus  ou  moins, 
les  cris  et  les  mouvements  convulsifs  cessent  pour  quelques 
instants^  pendant  lesquels  la  malade  se  plaint,  mais  ne  recouvre 
point  ordinairement  la  parole.  Quelquefois  cependant  on  voit 
de  longues  attaques,  des  attaques  qui  durent  un.ou  plusieurs 
jours^  *qui  pr^ntent  des  intervalles  de  repos  plus  grands,' 
pendant  lesquels  les  malades  reviennentà  elles,  parlent,  boivent 
et  même  prennent  des  aliments.  Chez  une  malade,  les  cris  et 
les  convulsions  s'accompagnent  de  perte  de  connaissance;  ils 
sont  suivis  d^une  roideur  cataleptique  avec  respiration  insen- 
sible, sortie  de  la  bouche  d^une  quanti  té  considérable  de  mousse 
légère  :  la  connaissance  revient  pour  un  moment,  et  la  même 
scène  se  renouvelle  jusqu'à  la  fin  de  Tattaque. 

Les  attaques  se  composent  ainsi  de  paroxysmes  convulsifs 
dont  le  nombre  varie  depuis  un  petit  nombre  jusqu'à  quarante, 
cinquante,  soixante  et  plus.  Les  premières  attaques  sont  queU 
quefois  extrêmement  violentes;  chez  une  malade,  la  première 
dora  huitjour3,  et  la  seconde  quarante-cinq  jours,  avec  des 
intervalles  de  repos  de  quarante  ou  cinquante  minutes.  Les 
malades  distinguent  ordinairement  très-bien  le  repos  qui  suc*- 
cède  au  dernier  paroxysme  des  simples  rémissions,  elles  disent 
que  leur  attaque  est  itnie,  qu'on  peut  les  laisser  libres,  et  elles 
se  trompent  rarement.  Les  rémissions  ont  beau  être  considéra- 
bles, durer  plusieurs  heures,  les  malades  disent  qu'elles  se  sen* 
teot  de  leurs  attaques,  qu'elles  ne  sont  pas  finies;  elles  éprou- 
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vent  toujours  dans  les  membres  ces  inquiél/udes,  ces  crispaiions, 
ces  agacemenUy  ce  mcUaise,  qui  annoncent  de  nouvelles  con- 
vulsions. 

La  fin  des  attaques  est  souvent  marquée  par  de  bruyants  éclats 
de  rire  et  l'expression  d'une  grande  gaieté^  ou  par  des  pleurs 
abondants^  ou  alternativement  par  ces  deux  états  opposés;  ces 
deux  phénomènes  ne  se  manifestent  point  dans  les  simples 
rémissions.  Après  avoir  ri  et  pleuré  quelques  instants^  ces  ma- 
lades recouvrent  la  parole.  Elles  se  plaignent  alors  d'éprouver 
des  souffrances  horribles  de  la  tête  aux  pieds;  elles  sont  fati- 
guées, brisées^  épuisées,  elles  se  meuvent  avec  peine;  une 
sueur  abondante  ruisselle  de  toutes  parts;  la  tète  est  brûlante^ 
les  yeux  sont  douloureuxi  les  dents  sont  agacçes^  quelquefois 
brisées;  les  sens  sont  d'une  susceptibilité  extrême;  les  idées 
confuses  et  agitées;  les  malades  sont  irritables^  impatientes, 
tristes^  colères;  une  urine  claire  et  abondante  est  quelquefois 
rendue;  dans  quelques  cas/ il  reste  des  paralysies  d'un  sens, 
des  muscles  de  la  voix,  de  la  vessie^  etc.^  etc.  L'état  de  santé 
habituel  se  rétablit  peu  à  peu  dans  l'espace  de  quelques  heures 
si  l'attaque  a  été  légère^  et  de  plusieurs  jours  si  elle  a  été  vio- 
lente. 

Diagnostic,  Quoique  l'hystérie  soit  facile  à  distinguer  de 
toute  autre  aCrection^  on  Ta  cependant  souvent  méconnue. 
C'est  ainsi  qu'on  Ta  fréquemment  confondue  avec  l'épilepsie. 
Pour  faire  éviter  de  pareilles  erreurs,  nous  allons  établir  les 
différences  qui  existent  entre  Th  jstérie^  l'épilepsie^  et  les  ma* 
ladies  analogues. 

Il  importe  à  l'humanité,  au  bonheur  des  familles  et  à  Tordre 
public  que  ces  maladies  soient  bien  distinguée?  Tune  de 
l'autre.  Combien  de  fois  n'a-l-on  pas  fait  enfermer  dans  des 
maisons  destinées  aux  épileptiques  de  jeunes  perBonnet 
affectées  d'hystérie  !  Quel  spectacle  pour  ces  jeunes  malades^ 
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que  celui  d'une  compagne  en  proie  à  une  attaque  d'épilepsie  I 
El  quel  diagrin  devait  leur  faire  éprouver  Tidée  d'être  réduites 
au  même  sort^ destinées  à  la  même  condition,  à  devenir  à  leur 
tour  un  spectacle  de  douleur  et  d'iiorrible  commisération  ! 
San  un  recensement  que  fit  F  illustre  Pinel^  parmi  les  per^ 
sonnes  du  sexe  détenues  à  Thospice  de  la  Salpétriëre  comme 
épileptiques^  ce  médecin  reconnut  un  très-grand  nombre  de 
jeunes  filles  et  de  femmes  qui  n'étaient  qu'hystériques.  On 
sentira  combien  cette  distinction  est  importante^  si  Ton  réflé- 
chit que  beaucoup  déjeunes  personnes  ont  été  et  sont  encore^ 
par  suite  de  cette  méprise^  repoussées  par  les  parents  dont 
elles  feraient  le  bonheur  ou  Torgueil^  mais  dont  le  cœur  se 
brise  et  se  dessèche  à  Tidée  d'une  maladie....  qui  n*existe  pas. 

Différence  de  rhytlirie  et  de  fépilepsie.  Les  circonstances 
qui  amènent  le  développement  de  l'une  et  de  Vautre  de  ces 
affections  varient  singulièrement.  Comme  nous  l'avons  déjà 
avancé>  les  approches  de  la  puberté  et  de  Tâge  critique  forment 
l'époque  du  plus  grand  nombre  des  affections  hystériques; 
tous  les  âges  de  la  vie  sont  accessibles  aux  invasions  de  l'épi- 
kpsie;  toutefois  l'enfance,  plus  accessible  aux  impressions  de 
terreur,  en  est  plus  souvent  atteinte;  d'où  vient  sans  doute 
que  les  auteurs  l'ont  souvent  appelée  morbus  infanlilis  ac 
pueriliê.  Les  causes  les  plus  fréquentes  de  l'hystérie  sont  la 
privation  des  plaisirs  de  l'amour,  les  chagrins  relatifs  à  cette 
passion  et  les  dérangements  de  la  menstruation  ;  l'épilepsie, 
an  contraire^  est  plus  souvent  déterminée  par  la  frayeur  :  Ira 
aêque  terror  inler  causas  epilepsim  haud  uUimum  sibi  tindt- 
cani  locum,  dit  Hoffmann.  «  La  peur,  dit  Tissot,  est  sans  con- 
tredit la  cause  qui  produit  le  plus  souvent  l'épilepsie,  et  celle 
qui  11  renouvelle  le  plus  souvent.  » 

Dans  répilepsie  >  les  attaques  sont  ordinairement  subites, 
sans  signes  précurseurs ,  avec  perte  entière  de  connaissance^ 
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convulsions  tétaniques,  mouvements  peu  étendus^  saccadés^ 
rétraction  ou  contorsion  des  membres,  plus  marqués  d'uu 
côté;  respiration  horriblement  gênée,  presque  impossible^ 
légèrement  bruyante,  accompagnée  d'un  râle  affreux  et  sac- 
cadé; face  tuméQée^  Tiolette  ou  noire  et  contournée,  la  salive 
sort  par  la  bouche  et  forme  une  écume  sur  les  lèvres.  Les 
yeux  sont  contournés^  convulsés,  ternis  et  saillants;  les  pu- 
pilles sont  dilatées  ;  enfin  ïaura  epileptica  semble  quelquefois 
partir  d'un  point  quelconque  du  corps,  surtout  d'un  orteil  ou 
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d'un  doigt.  Ces  accidents  durent  ordinairement  quelques 
minutes,  un  quart  d'heure  ou  une  demi-heure  au  plus,  et  sont 
remplacés  par  la  pâleur  de  la  face,  la  décomposition  des 
traits,  et  un  état  de  démence  plus  ou  moins  long;  attaques 
généralement  indépendantes  des  affections  morales^  espèces 
d'attaques  sans  convulsions,  appelées  élourdissement  ou  vertige 
épileptique;  extrême  fréquence  de  la  manie. 

Chez  les  femmes  hystériques,  attaques  ordinairement  an* 
noncées  par  des  signes  précurseurs  assez  longtemps  d'avaiiGe, 
caractérisées  par  de  grands  mouvements  du  tronc  et  des  mem- 
bres, des  alternatives  d'extension  et  de  relâchement^  souyent 
demi-perle  de  connaissance  seulement;  les  malades  entendent 
les  questions  qu'on  leur  adresse;  face  presque  à  l'état  naturel, 
respiration  assez  libre,  cris  répétés;  durée  ordinaire  des  atta- 
ques plusieurs  heures  sans  aliénation  d'esprit  à  la  ûu  ;  le  globe 
et  le  clou  hystériques,  la  syncope,  qui  arrive  plus  souvent 
sans  perte  absolue  de  mémoire,  le  sentiment  de  strangula- 
tion, les  mouvements  convulsifs  avec  accès  irréguliers,  doi- 
vent être  pris  en  grande  considération. 

D'ailleurs,  dans  l'épilepsie,  il  n'y  a  jamais,  comme  dans 
Fhystérie,  des  soupirs,  des  cris,  des  sanglots,  des  larmes,  des 
éclats  de  rire,  le  sentiment  de  la  strangulation  et  de  la  boule 
mystérieuse  partant  de  l'hypogastre;  ces  caractères  distinc- 
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tifs  ont  déjà  été  très-anciennement  signalés.  Celse  (lib.  IV, 
cap.  ix)  les  a  signalés  d  une  manière  exacte  et  concise^  lors- 
qu'il dit  :  Neque  ociUivertunlur,  neque  ipumœ  profluuni^  nec 
nervi  distendunlur  ;  sopor  tantum  est.  Cœlius  Aurelianus,  en 
parlant  des  différences  de  Tépilepsie  et  de  Thystérie^  s'exprime 
ainsi  :  Fréquenter  simile  pati  epilepticis  et  a  matrids  prœfocat^ 
mulieres  inveniuntur  ;  siquidem  non  aliter  sensibus  privantur^ 
ied  discemuntur  quod  in  ultima  accessionis  parte  per  os  atque 
nares  spumarum  fluoré  non  af/iciantur. 

La  syncope  diffère  de  l'hystérie  par  la  cessation  complète 
des  battements  du  cœur  et  des  pulsations  artérielles,  par  la 
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pâleur  de  la  face,  le  froid  glacial  des  membres,  Tabsence  des 
mouyements  convulsifsetla  courte  durée  de  Tattaque,  dont 
le  prolongement  aurait  la  mort  pour  conséquence  inévitable. 
L'apoplexie  se  dislingue  de  Tliystérie  par  la  p;iralysie  de  la 
moitié  du  corps  ou  d'un  membre^  par  celle  de  la  langue,  la  dis* 
torsion  de  la  bouche^  la  plénitude  remarquable  du  pouls  et  une 
grande  difficulté  de  respirer,  accompagnée  d'une  sorte  de  ronfle- 
ment. Ces  divers  symptômes  ne  s'observent  que  dansPbystérie. 
La  sensibilité  est  conservée  aussi  pendant  la  plus  grande 
partie  de  l'attaque  de  l'hystérie  :  c'est  un  des  grands  carac- 
tfa^  qui  la  distinguent  de  l'épilepsie;  mais  au  moment  où 
l'accès  approche  de  son  maximum^  où  les  malades  ont  perdu 
ou  perdent  connaissance^  la  sensibilité  s'éteint  ou  devient 
émoussée^  sinon  dans  tout  le  corps,  au  moins  dans  des  portions 
plus  ou  moins  étendues. 

Enfin^  dans  la  catalepsie,  les  yeux  sont  ouverts  et  fixes^  les 
onembres  roides  et  immobiles  conservent  la  position  dans 
laquelle  ils  se  trouvaient  avant  l'accès. 

Lorsque  les  attaques  d'hystérie  sont  de  longue  durée^  et 
surtout  quand  les  malades  restent  immobiles  pendant  long- 
temps, c€t  état  offre,  dans  certains  cas,  tellement  les  apparences 
T.  m.  Il 
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de  la  mort,  qu'il  en  est  résulté  quelquefois  les  plus  fâcheuses 
inéprises.  On  a  vu  la  syncope  hystérique  se  prolonger  quel- 
quefois pendant  Tingt-quatre^  quarante-huit  heures  et  même 
plus,  et  offrir  tellement  les  apparences  de  la  mort  que  le  célè- 
bre Vesale  et  d'autres  médecins  s'y  sont  mépris.  Ambroise  Paré 
dit  :  qu'un  grand  anatomiste,  estant  pour  lors  résidant  en 
Espagne,  fut  mandé  pour  ouvrir  une  femme  de  maison, 
qu'on  estimoit  estre  morte  par  une  suffocation  de  matrice.  Le 
deuxième  coup  de  rasoir  qu'il  lui  donna,  commença  ladite 
femme  à  se  mouvoir  et  à  démontrer  qu'elle  yivoit  encore.  » 
Cette  méprise,  faite  en  1564  par  Yesale,  appelé  à  la  cour 
d'Espagne  par  Charles-Quint,  fit  intenter  un  procès  criminel 
i  cet  illustre  anatomiste,  qui  fut  condamné  par  la  sainte  in- 
quisition à  un  peine  infamante,  que  le  roi  Philippe  II  commua 
en  un  pèlerinage  à  la  terre  sainte.  Lancisi  avait  vu  une  femme 
de  distinction  reprendre  le  sentiment  et  ressusciter,  pour 
ainsi  dire,  à  Téglise,  pendant  qu'on  célébrait  ses  funérailles. 
Raulin  parle  d'une  jeune  fille  hystérique  dont  il  retarda  les 
funérailles,  parce  que  sa  couleur  n'était  pas  encore  totale- 
ment changée.  Cet  auteur  ajoute  que,  quelques  heures  après, 
cette  prétendue  morte  reprit  connaissance. 

Le  fait  rapporté  dans  le  Journal  des  Savants,  pour  Fannée 
4745,  prouve  que  la  syncope  peut  se  prolonger  plusieurs  jours. 
«  La  femme  d'un  colonel  anglais  (milady  Roussel)  était  si  ten- 
drement aimée  de  son  mari  qu'il  ne  put  se  persuader  qu'elle 
était  morte.  Il  la  laissa  dans  son  lit  beaucoup  au  delà  du  temps 
prescrit  par  l'usage  du  pays  (qui  est  de  quarante-huit  heures), 
et  quand  on  lui  représenta  qu'il  était  temps  de  l'enterrer,  il 
répondit  qu'il  brûlerait  la  cervelle  à  celui  qui  serait  asseï 
hardi  pour  vouloir  lui  ravir  le  corps  de  sa  femme.  Huit  jours 
entiers  se  passèrent  ainsi  sans  que  le  corps  présentât  le  moin- 
dre signe  d'altération ,  mais  aussi  sans  qu'il  donnât  le  moindre 
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signe  de  Tie.  Quelle  fut  la  surprise  du  mari^  qui  lui  tenait  la 
main  quMl  baignait  de  ses  larmes,  lorsqu'au  son  des  cloches 
d*dne  église  voisine  milady  se  réveilla  comme  en  sursaut^ 
et,  se  levant  sur  son  séant,  dit  :  a  Voità  le  dernier  coup  de  la 
prière;  allons,  il  est  temps  dé  partir.»  Elle  guérit  parfaite- 
SMot  et  vécut  encore  longtemps,  o 

Pour  éviter  une  aussi  funeste  erreur,  on  devra  non-^ule- 
ment  suivre  le  sage  conseil  de  Klein  :  Prœmortuis  habUœ  ante 
ii$m  iertiam  non  sunt  mandandœ  ;  mais  encore  ne  permettre 
rinhumation  des  femmes  hystériques  en  état  de  mort  appa- 
rente que  lorsqu'un  commencement  de  décomposition  aura 
donné  la  certitude  que  tout  retour  à  la  vie  est  impossible. 

Qndquefois  Thystérie  est  accompagnée,  et,  pour  ainsi  dire, 

caractérisée  par  des  excès  cardiaques  tels  qu'on  Ta  souvent 

prise  pour  une  affection  grave  du  cœur  ou  des  gros  vaisseaux. 

On  lit  dans  l'ouvrage  de  Dugès  le  fait  suivant  :  Une  femme 

dont  le  savoir  et  la  vertu  se  résument,  pour  ainsi  dire,  dans 

Mm  nom,  madame  la  Chapelle,  n*avait  poinf  échappé  aux 

litdntes  de  cette  maladie,  dont  elle  allait  pourtant  jusqu'à 

révoquer  l'existence  en   doute,  déclarant  simulés  tous   les 

exemples  qu'elle  en  avait  eus  sous  les  yeux.  Restée,  après  nn 

accreissetnent  rapide,  à  une  stature  très-peu  élevée;  pourvue 

de  peu  d'embonpoint,  de  membres  d'une  gracilité  et  d'une 

sooplesse  remarquables;    douée  d'une  sensibilité  physique 

telle  que  le  toucher,  l'ouïe,  Todorat  et  le  goût  lui  procuraient 

des  sensations  vives,  agréables  ou  désagréables  là  où  tout 

autre  n'eût  trouvé  aucune  perception,  ou  du  moins  n'eût 

éprouvé   aucune  impression  notable  ;  portant,  en  un  mot, 

tons  les  attributs  du  tempérament  nerveux ,    madame  la 

Chapelle  joignait  à  un  jugement  solide  et  prompt  une  ima- 

ginalian  mobile  et  facile  à  exalter;  à  une  volonté  ferme, 

inébranlable,  une  grande  timidité;  à  un  caractère  impérieux, 
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et  parfois  yoisin  de  Torgueil^  une  bonté  inépuisable;  et  de  ces 
contrastes  résultaient  fréquemment  en  elle  des  émotions  vîo> 
lentes^  des  combats  dans  lesquels  toujours  rintelligence  sur- 
monte la  passion  :  la  force  l'emportait  sur  la  faiblesse,  mais 
non  sans  imprimer  à  toute  l'économie  de  i^iolentes  secousses. 
Malheureuse  en  ménage,  veuve  de  bonne  heure,  et  vivant  dans 
la  plus  complète  retenue,  elle  avait  été  à  de  nombreuses 
reprises  attaquée  de  symptômes  isolés  d'hystérie,  et,  en  par- 
ticulier, de  battements  à  la  région  épigastrique,  qu'un  chirur- 
gien attribua  à  un  anévrysme  du  tronc  cœliaque,  et  d'une 
dysphagie  spasmodique  qui,  dans  une  de  ses  attaques,  permit 
à  peine  durant  quinze  jours  l'ingestion  de  quelques  cuillerées 
de  boisson,  de  quelques  bouchées  d'aliments  solides.  En  4812, 
blessée  dans  ses  intérêts  les  plus  chers,  ceux  d'une  considé- 
ration acquise  perdes  travaux  assidus,  des  sacrifices  perpétuels, 
menacée  d'humiliations  auxquelles  elle  ne  parvint  à  se  sous- 
traire que  par  une  énergie  dont  on  la  croyait  incapable,  elle 
ne  tarda  pas  à  ressentir  les  conséquences  indirectes  et  de  l'at^ 
taque  et  de  la  défense.  Pendant  deux  ans  elle  fut  en  proie  i 
des  accès  d'hystérie  dont  l'invasion  subite,  la  violence  et  les 
fréquents  retours  lui  firent  craindre  d'être  obligée  de  renoncer 
à  sa  profession,  à  sa  place  même,  considérations  qui  la  for* 
cèrent  à  dissimuler  son  malaise  autant  que  possible,  et  la 
tinrent  dans  une  contrainte  qui  ajoutait  encore  à  ses  maux, 
mais  qui  l'aida  peut-être  à  les  vaincre. 

Toute  vive  émotion  morale,  la  présence  surtout  de  la  per- 
sonne à  laquelle  étaient  dus  ses  chagrins,  l'impression  trop 
vive  du  froid  extérieur,  ramenaient  les  accès  ou  les  rendaient 
imminents;  mais  la  force  de  la  volonté  les  supprimait  quel- 
quefoiâ.  Toujours  c'était  par  de  violentes  palpitations  de  cœur 
qu'ils  s'annonçaient.  Ces  palpitations  tumultueuses  allaient  en 
croissant;  la  dyspnée,  l'anxiété  devenaient  extrêmes,  la  |jû<- 
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hlesse  excessive.  Un  tremblement  universel  agitait,  secouait 

le  tronc  et  les  membres,  saccadait  la  respiration,  et  un  froid 

profond  général  s'y  liait  constamment.  En  même  temps,  la 

frayeur  était  à  son  comble,  Tidée  d'un  anévrysme,  oubliée 

auparavant,  se  représentait  vivement  à  Tesprit  avec  toutes  ses 

conséquences; et  cette  femme  qui,  quelques  années  auparavant, 

tictinie  d'une  maladie  chronique  de  l'estomac,  vit  arriver  la 

mort  avec  tant  de  résignation,  qui  l'appela  même  de  ses 

T(Bux,  ne  pouvait  alors  l'envisager  sans  le  plus  grand  effroi. 

Après  un  quart  d'tieure,  une  demi^heure  au  plus  de  durée, 

Taccès  se  dissipait  par  degrés,  et  des  éructations  réitérées  en 

annonçaient  la  conclusion. 

Les  soins  et  surtout  les  raisonnements  du  professeur  Chaus- 
tier,  les  consolations  de  l'amitié,  en  la  dédommageant,  en  la 
msnrant,  à  mesure  d'ailleurs  que  s'éloignait  le  temps  de  ces 
pénibles  épreuves,  ramenèrent  une  santé  aussi  complète  qu'il 
était  possible  chez  une  personne  qui  se  ménageait  si  peu,  qui 
l'était  entièrement  dévouée,  sacrifiée  à  ses  devoirs. 

Traiiemeni.  Le  traitement  de  l'hyslérie  doit  varier  suivant 
une  foule  de  circonstances   qu'il  importe  au  médecin    de 
prendre  en  grande  considération.  Il  s'empressera  de  recher- 
cher la  cause  des  accidents.  La  connaissance  de  la  cause  est 
fréquemment  le  point  capital  ou  le  premier  pas  à  faire  dans 
le  traitement  des  maladies,  suHout  des  affections  hystériques. 
Si  elle  n'est  pas  évidente,  il  se  tiendra  sur  ses  gardes,  et  se 
rappellera  qu'elle  peut  être  ignorée  ou  même  dissimulée  par 
la  malade   et  les   personnes  qui  l'entourent.  S'il  existe  un 
mystère   dont  Tamour-propre  soit  le   mobile,  il  cherchera 
adroitement  à  le  pénétrer,  en  provoquant  la  conûance  et  en 
promettant  une  discrétion  absolue  ;  mais  il  doit  respecter  le 
secret  d'une  famille  s'il  en  est  le  dépositaire,  ou  ne  point 
soUiciter.uo  aveu  qu'il  serait  pénible  d'accorder. 
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SouYont  la  connaissance  d'une  cause  dissimulée  a  mis  en 
évidence  la  sagacité  du  médecin  et  lui  a  assuré  une  répulatioM 
distinguée.  La  pénétration  d'Ërasistrate  prèsd'Antiochus,  celle 
de  Galien  près  d'une  dame  romaine,  ont  obtenu  un  grand 
succès  et  ont  contribué  à  rendre  leurs  noms  immortels. 

Si  Taffection  hystérique  provient  de  la  suppression  d'une 
hémorrhagie,  d'une  leucorrhée  habituelle,  ou  bien  s'il  faut  en 
accuser  quelque  inclination  secrète  ou  contrariée,  on  la  pré- 
dominance du  tempérament  utérin,  comme  cela  arrive  le  pins 
souvent,  quand  surtout  la  malade  est  une  jeune  personne,  le 
raisonnement  et  l'expérience  indiquent  au  praticien  quels 
moyens  il  devra  prescrire. 

Le  traitement  de  Thystérie  présente  deux  indications  :  wuk 
m  paroxysme,  aXura  extra  paroxy$mumy  disent  Sennert  el 
Rivière.  La  première  indication  consiste  à  agir  pendant 
raccès>  de  manière  à  en  diminuer  autant  que  possible  la  force 
et  la  durée  ;  la  seconde  à  en  prévenir  le  retour  pendant  leur 
intervalle,  en  combattant  la  maladie  elle-même,  c'est-à-dire 
en  cherchant  à  détruire  l'action  de  ses  causes,  ses  effets  et  tes 
Gouiplications. 

Pour  traiter  les  paroxysmes  et  en  abréger  la  durée,  il  fiut 
avant  tout  avoir  la  précaution  d'enlever  les  liens  et  les  vêle- 
ments, tels  que  les  corsets,  les  ceintures,  les  jarretières,  les 
colliers,  qui  pourraient  gêner  la  respiration  et  la  circulation» 
On  devra  ensuite  faire  coucher  la  malade  sur  un  lit  ou  un 
large  canapé,  en  ayant  soin  de  la  placer  de  manière  que  la 
tête  soit  plus  haute  que  le  tronc  et  les  membres  inférieurs,  et 
de  la  contenir  de  telle  sorte  qu'elle  ne  puisse  se  frapper  la 
tête,  se  blesser,  s'arracher  les  cheveux,  se  mordre  ou  faire  des 
chutes.  Lorsque  Taccès  est  violent,  il  faudra  au  moins  quatre 
personnes  'pour  lui  maintenir  les  membres,  dont  on  derrt 
suivre  les  mouvements,  sans  les  empêcher  complétemeiit, 
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imrceque  plus  ils  sont  gêDé9,  plus  les  hystériques  sont  abat** 
tues  et  fatiguées  après  Tattaque.  Dans  les  hôpitaux,  on  emploie 
b  camisole  de  force,  qui  seule  suffit  pour  maintenir  les  ma- 
lades ;  mais  nous  devons  dire  que  cet  appareil  a  pour  elles 
qaelqne  chose  d'humiliant  qui  les  affecte  d'une  manière  pé- 
nible et  fâcheuse.  Pendant  Tattaque,  on  devra  éloigner  les 
curieux,  en  ne  laissant  que  les  personnes  dont  Taide  et  la 
présence  sont  indispensables.  Il  est  aussi  très-important  d'é- 
diter de  faire  tout  haut,  sur  Tétat  des  malades,  des  réflexions 
qui  pourraient  les  irriter  ou  les  inquiéter. 

Pour  atténuer  la  violence  des  accès  et  en  diminuer  la  durée, 
00  doit  laisser  un  libre  accès  à  Pair,  et  faire  respirer  à  la 
malade  des  odeurs  fortes  et  pénétrantes,  telles  que  Pétber, 
Tacide  acétique,  Pammoniaque  liquide  ou  des  vapeurs  fétides. 
te  a  employé  avec  avantage  des  fomentations  ou  des  lotions 
laites  sur  les  tempes  et  le  front,  avec  un  mélange  de  huit  par- 
tiel d'eau  et  une  partie  d'eau  de  Cologne  ou  de  vinaigre.  Les 
demi-lavements  à  Peau  froide,  surtout  avec  addition  de  quinze 
centigrammes  de  camphre  et  de  quatre  à  cinq  décigrammes 
d'aisa-foetida  dissous  dans  un  jaune  d'œuf,  et  de  quinze  à  vingt 
goatles  de  laudanum,  ont  produit  souvent  de  très-bons  effets. 
Un  moyen  qui  réussit  souvent  pour  faire  cesser  Paccès  consiste  à 
iotroduire  dans  la  bouche  une  cuillerée  d'eau  froide»  à  laquelle 
on  ajoute  deux  ou  trois  gouttes  d'ammoniaque.  On  peut  aussi 
donner  avec  avantage  la  potion  suivante  : 

'X.  Eau  distillée  de  mélisse,  grammes 00 

Eau  de  fleurs  d'oranger^  grammes 30 

Teinture  de  musc  cl  de  caslorëuro,  aa,  gouttes. . .  30 
Sirop  de  valériane  et  de  diacode,  àà,  grammes. . .  30 
Ether  sulfurique,  goiiUes 15 

Donner  deux  cuillerées  à  la  fois,  ensuite  une  chaque  heure. 

Lorsque  les  accès  seront  très-violents,  on  pratiquera  sur  les 
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Il  est  surtout  très-important  de  prévenir,  par  une  éducation 
bien  entendue,  le  développement  de  rbystérie  chez  les  per- 
sonnes qui  y  sont  disposées  dès  le  bas  âge;  c'est  particulière- 
ment chez  les  jeunes  filles  qui  sont  déjà  sujettes  à  différents 
accidents  nerveux,  tels  que  migraines,  étoufferaents,  palpita- 
tions, roideurs  cataleptiques  à  la  suite  de  contrariétés,  qu'il 
faut  redoubler  de  soins  et  de  surveillance.  Des  exercices  mus- 
culaires journaliers,  et  souvent  portés,  jusqu'à  la  fatigue,  un 
travail  manuel,  des  occupations  continuelles  d'esprit,  éviter 
toutes  les  occasions»  toutes  les  causes  propres  à  exalter  l'ima- 
gination, exciter  les  passions,  remplir  la  tête  d'illusions  et  de 
chimères;  ne  permettre  le  coucher  que  lorsque  le  sommdl 
est  imminent;  ordonner  le  lever  aussitôt  le  réveil;  Tusage 
habituel  des  aliments  non  stimulants  et  Teau  pure  ou  à  peine 
rougie;  Tabstinence  des  boissons  excitantes,  telles  que  le  café, 
le  thé,  les  liqueurs  spiritueuses,  tels  sont  les  moyens  les  plus 
effkaces  en  pareille  circonstances. 

Les  secours  hygiéniques,  les  moyens  moraux  sont  souvent 
plus  utiles  que  les  ressources  de  la  pharmacie;  des  aliments 
de  facile  digestion  et  pris  en  petite  quantité  chaque  fois^  la 
diète  lactée,  des  boissons  aqueuses,  doivent  former  la  base  du 
régime.  Souvent  toute  la  nourriture  doit  se  composer  de  lait, 
de  bouillons  maigres,  de  panades,  de  bouillons  gras  froids,  de 
boissons  sucrées. 

Avec  la  puberté  naît  en  nous  le  premier  désir,  le  premier 
sentiment  de  l'amour;  tout  est  vague,  incertain  avant  ce  mo* 
ment,  et  ne  doit  être  considéré  jusqu'alors  que  comme  le  fruit 
d'une  imagination  déréglée  ou  le  penchant  précoce  d'un  être 
dénaturé  vers  un  libertinage  hideux;  mais  quand  cet  élan  est 
le  résultat  du  développement  naturel  de  nos  facultés  phy- 
siques, et  lorsqu'il  est  bien  dirigé,  il  concourt  également  au 
bonheur  individuel  et  à  l'avantage  de  Tordre  social.  Plus  Tif, 
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plus  impérieux  chez  la  femme,  par  suite  d*une  sensibilité  en 
général  plus  exquise»  et  d'une  organisation  particulière^  ce 
sentiment  est  d'autant  plus  déreloppé  chez  elle  que  son  édu- 
cation et  ses  habitudes  lui  auront  pluatôt  présenté  ce  but  yen 
lequel  tendent  tous  les  êtres  animés^  et  que  les  convenances 
sociales  la  forceront  davantage  à  le  taire. 

Pour  amortir  Tinfluence  de  celte  disposition^  on  peut  alors 
conseiller  la  fréquentation  des  bals^  des  concerts^  des  spectacles 
et  de  quelques  autres  moyens  de  diversion.  Ces  agents  ont  par- 
fois une  très-grande  influence  ;  mais  il  faut  étudier  les  dispo- 
âttons  morales  des  individus^  car  ils  peuvent  être  dangereux 
pour  les  uns  et  très-utiles  pour  les  autres.  11  est  aisé  de  sentir 
cfoe  leur  etPet  sera  tout  différent  chez  une  demoiselle  d'un 
tempérament  peu  ardent,  mais  sensible,  à  qui  Ton  veut  faire 
soUter  un  amour  malheureux,  qu'elle  n'eût  pas  ressenti  s'il 
l'avait  été  provoqué  par  diverses  circonstances,  ou  chez  une 
autre  personne  qui  n'a  point  encore  formé  d'attachement,  mais 
dont  l'imagination  ardente  et  un  tempérament  lascif  s'en* 
flammeraient  à  la  vue  habituelle  d'un  homme  doué  d'un  phy- 
aque  avantageux,  au  récit  des  passions  les  plus  exaltées,  au 
tableau  séduisant  de  Tomour  couronné.  Dans  ce  dernier  cas, 
Tbalntude  des  spectacles  sera  défavorable':  l'on  devra  placer 
alors  la  plus  grande  conflance  dans  un  autre  mode  de  distrae- 
tum,  tel  qu'un  voyage,  de  fréquentes  promenades,  un  séjour 
plus  ou  moins  prolongé  à  la  campagne,  au  milieu  d'une  so- 
ciété choisie  ;  il  faut  surtout  opposer  aux  résultats  d'un  amour 
contrarié  le  doux  charme  de  l'amitié  et  les  consolations 
qu\>fllre  toujours  l'union  des  familles. 

Ibis  si  la  vue  de  tous  les  objets  qui  parlent  aux  sens,  si  la 
Ëréquentation  des  sociétés  nombreuses,  des  réunions  où  les 
yeux  sont  fascinés,  où  l'imagination  reçoit  tant  d'impressions 
écotiqnes  et  lascives  favorisent  le  développement  des  névroses 
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utérines,  qui  ne  conçoit  qu'une  vie  active,  mais  douce  et 
tranquille,  que  le  séjour  au  milieu  des  champs,  qui  n'excitent 
que  des  émotions  paisibles,  ne  soient  susceptibles  de  calmer 
les  sens  et  de  rendre  la  jeune  personne  à  la  paix  du  cœur  ? 

Souvent  il  ne  suffira  pas  de  mettre  sous  les  yeux  de  ces  ma- 
lades le  tableau  des  avantages  que  doivent  leur  assurer  une 
conduite  pure  et  sans  tâche,  et  la  pratiqre  des  vertus  sociales; 
il  faut  de  plus  faire  naître,  entretenir  ou  dévelop|)er  dans  leur 
âme  les  principes  de  la  religion.  Dirigez  leur  esprit  vers  les 
idées  religieuses;  faites-y  germer  les  maximes  de  la  plus  saine 
morale,  et  vous  apaiserez  Texallation  des  sens,  le  délire  ero- 
tique ou  même  les  accidents  de  Taffection  nerveuse. 

Si  la  malade  est  une  jeune  personne,  on  s'occupe  ensuite  de 
son  établissement.  Les  parents  doivent  sans  doute  repousser 
une  inclination  qu'ils  n'ont  point  permise,  lorsque  des  raisons 
puissantes  s'y  opposent;  mais  aussi  combien  n'a-t-on  pas  vu 
de  ces  liens  qui  semblaient  mal  assortis  sous  les  rapports 
d'âge,  de  caractère,  de  rang  ou  de  fortune,  opérer  le  bonheur 
de  ceux  qui  les  ont  formés!  et  ne  sait-on  pas  que  l'hymen  qui, 
s'annonçant  sous  les  auspices  les  plus  favorables,  semble  réunir 
tous  les  avantages,  ne  produit  souvent  que  de  fâcheux  résul- 
tats ?  Loin  de  nous  Tidée  de  conseiller  aux  parents  une  défé- 
rence aveugle  aux  désirs  parfois  téméraires  d^une  jeunesse 
irréfléchie;  mais  qu'ils  ne  se  préviennent  pas  légèrement, 
qu'ils  soient  indulgents,  lorsque  la  raison  et  leur  propre  in- 
térêt le  leur  commandent,  et  qu'ils  se  persuadent  bien  qu'une 
trop  grande  sévérité,  loin  de  prévenir  les  fautes  et  les  mal^ 
heurs,  les  entraîne  ou  les  rend  eu  quelque  sorte  excusables. 
Combien  de  jeunes  personnes,  trompées  dans  leurs  espé- 
rances, offensées  dans  leur  amour-propre,  se  sont  précipitées 
dans  tous  les  excès  ou  ont  péri  victimes  d'un  désespoir  hor- 
rible, et  que  la  tendresse  de  leurs  parents  ou  les  consolations 
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de  l'amitié  auraient  rendues  à  la  santé  ou  rattachées  à  la  vie  ! 
L*art  d'attiédir  nne  passion  inconsidérée  a  ses  règles ,  ses 
nuances,  ses  finesses  :  loin  de  leur  présenter  la  séparation 
comme  irrévocable^  il  faut  d'abord  ne  pas  leur  ôter  tout  es- 
poir; on  élève  avec  adresse  quelques  doutes  sur  la  réussite  de 
leurs  désirs;  on  les  liabitue  à  considérer  ceux-ci  comme  le 
résultat  d'une  imagination  exaltée,  et  à  ne  pas  voir  exclusive- 
ment le  bonheur  daqs  la  possession  de  Tobjet  aimé.  On  leur 
lut  entrevoir  de  plus  grands  avantages  dans  une  autre  union. 
On  doit  les  ménager  et,  quand  il  le  faut,  les  tromper,  à  quelque 
prix  que  ce  soit^  afin  de  ne  pas  irriter  leur  sensibilité  et  de  ne 
pas  porter  dans  leur  âme  un  découragement  trop  cruel.  Sou« 
▼ent  Fespérance  seule  diminue  la  fréquence  et  l'intensité  des 
aeddents  qui,  presque  toujours,  se  dissipent  spontanément 
aussitôt  que  Thymen  désiré  par  la  jeune  malade  a  couronné 
ses  vœux. 

Quand  l'hystérie  est  le  résultat  d'une  inclination  ignorée 
des  parents  ou  dissimulée  par  ceux-ci  et  la  jeune  malade^  il 
fmt,  a^ec  prudence^  en  solliciter  l'aveu  ou  chercher  à  le  dé- 
ooQvrir. 

Le  médecin  doit  s'introduire  dans  le  cœur  humain  pour  y 
voir  les  désirs,  les  passions,  les  besoins^  les  sollicitudes,  les  cha^ 
grins^  les  attachements;  pour  y  agir  sur  les  sensations  et  les 
idées,  pour  examiner  enfin  ce  que  peuvent  sur  l'économie 
animale  tous  les  genres  de  sentiment  et  de  pensée. 

Tous  les  développements  de  ce  principe  sont  applicables  au 
traitement  des  femmes  hystériques  et  sont  susceptibles  d'une 
fonte  de  résultats  utiles.  En  se  transportant  dans  l'intérieur 
des  familles^  en  provoquant  la  confiance,  le  médecin  parvient 
à  connaître  les  causes  morales,  qui  sont  presque  toujours  se- 
crètes^ et  obtient  les  succès  les  plus  brillants^  par  la  seule 
direction  donnée  aux  facultés  mentales. 
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Les  mômes  motifs  nous  rapprochent  ordinairemenl  dans  ]e 
monde;  les  liens  du  sang  et  les  rapports  de  Tamitié  noua  ap- 
pellent dans  la  société^  qui  se  compose  de  nos  parents^  de  noi 
amis  et  d'un  certain  nombre  d'étrangers.  La  conformité  des 
habitudes  et  des  convenances  amène  la  confiance  entre  les 
individus  du  même  âge  et  de  sexe  différent;  celle-ci  s'établit 
d'autant  plus  facilement  que  lesgoûts,  les  opinions,  les  plaisirs 
sont  les  mêmes  :  l'intlmilé  succède  et  les  passions  prennent 
alors  naissance.  Rarement  une  jeune  personne ,  quels  que 
soient  les  rapports  sympathiques,  éprouve-t-elle  subitemeot 
une  passion  violente  ;  l'impression  peut  avoir  été  vive,  mais 
elle  n'est  pas  profondément  gravée;  cette  demoiselle  n'est  \m 
encore  familiarisée,  identifiée  avec  Tidée  de  cette  pasaion;  il 
est  facile  aux  parents  d'en  arrêter  les  effets^  quand  surtout  ib 
ont  habitué  leurs  enfants  à  trouver  en  eux  leurs  meilkun 
amis,  et  quand  de  bonne  heure  ils  ont  su  leur  inspirer  cette 
confiance  absolue  qui  ne  peut  naître  que  dans  un  cœur  par- 
faitement libre  ou  du  moins  exempt  de  crainte. 

Ce  n*est  point  une  vaine  curiosité,  mais  l'amour  de  son  d^ 
voir  et  le  désir  d'être  utile  qui  engagent  le  médecin  à coaoaUre 
l'élat  moral  des  personnes  qui  réclament  ses  soins;  ces  ren- 
seignements sont  nécessaires  et  influent  sur  le  choix  des 
moyens  curatifs,  qui  doivent  varier  selon  les  circonstances. 

Tantôt  une  jeune  personne  affectée  d'accès  hystériques  plm 
ou  moins  rapprochés  jouit  dune  parfaite  tranquillité  d'âmei 
tandis  qu'une  autre  éprouve  cette  disposition  mélancolique,  ce 
vide  du  cœur  qui  naît  alors  presque  toujours  du  besoin  de 
s'attacher;  tantôt  sou  amour  est  partagé  par  celui  qui  ea  est 
robjet,  approuvé  par  les  parents,  mais  le  moment  de  leur 
union  n'est  pas  encore  arrivé,  et  cette  attente  seule  détermina 
les  accidents  qui^  dans.cecas,  sont  rarement  très-întensea. 

Trop  souvent  une  inclination  contrariée  amène  un  désordre 
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d'autant  plus  grave  que  la  sensibilité  est  plus  prononcée  et 
l'aflèctioD  morale  plus  intense.  Le  médecin  doit  alors  faire 
connaître  aux  parents  la  cause  du  désordre,  les  dangers  (|ui 
peuvent  en  résulter^  et  les  avantages  certains  qu'obtiendrait 
leur  condescendance  aux  désirs  de  la  jeune  malade.  Si  cette 
union  leur  paraît  inconvenante^  il  les  engage  a  n^avoir  recours 
qu'aux  voies  de  persuasion  ou  de  douceur.  Lorsqu'une  femme 
mariée  éprouve  de  sembicibles  paroxysmes,  on  doit  craindre 
des  chagrins  dissimulés  ou  que  Tliomme  avec  lequel  elle  est 
unie  ne  soit  pas  celui  qu'elle  aime;  car^  pour  dissiper  celte 
maladie,  il  ne  suffit  pas  toujours^  nous  le  répétons^  que  le  but 
de  la  nature  soit  atteint^  il  faut^  en  outre,  que  le  vœu  du 
cœur  soit  exaucé.  Combien  alors  devient  difficile  la  position  du 
médecin  qui  sent  le  besoin  de  solliciter  un  aveu  qu'on  ne  peut 
faire  qu'en  rougissant!  Il  s'elTorcera  d'opposer  le  langage  de 
la  raison  au  délire  de  la  passion^  recommandera  une  vie  active, 
un  voyage,  ou  un  autre  moyen  propre  à  opérer  une  diversion 
puissante. 

La  direction  donnée  aux  facultés  intellectuelles  peut  égale- 
ment participer  à  la  guérison  de  cette  névrose.  Lorsqu'une 
femme  sera  sujette  à  des  accès  hystériques  déterminés  par 
une  affection  morale  dont  on  voudra  la  distraire,  une  applica- 
tion modérée  et  journalière  à  l'élude  du  dessin  ou  delà  musi- 
que, des  lectures  agréables  ou  utiles  pourront  amener  des 
distractions  favorables,  diminuer  Tintensilé  des  accidents,  et 
en  éloigner  la  fréquence.  Appeler,  dans  ce  cas,  la  raison  à 
son  secours,  prendre  la  ferme  résolution  de  surmonter  une 
inclination  funeste,  c'est  prouver  un  bon  jugement,  c'est  faire 
coopérer  cette  fonction  intellectuelle  à  la  solution  d'une  mala- 
die qu'une  direction  mentale  tout  autre  eût  été  susceptible 

d  aggraver. 
En  offrant  à  la  mémoire  et  à  l'imagination  des  jeunes  per« 
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sonnes  des  souvenirs  ou  des  objets  variés,  doux^  agréables, 
mais  dont  la  nature  est  propre  à  calmer  Teffervescence  dai    . 
sens,  en  leur  créant  des  rapports  nouveaux,  en  occupant  leur 
esprit  des  soins  domestiques,  de  travaux  scientifiques  légers,  | 
de  jeux  honnêtes^  on  prépare^  on  accélère  ou  on  décide  leur    ^ 
guérison. 

Le  même  mode  de  curation  sera  opposé  aux  différents  étais 
de  la  douleur  morale;  et  en  adoptant  ces  mêmes  principes, 
en  étudiant  tout  le  parti  qu'on  peut  en  retirer,  on  combattra 
presque  toujours,  avec  plus  ou  moins  de  succès,  les  résultats 
des  affections  de  Tâme  les  plus  pénibles. 

Comme  il  arrive  assez  souvent  que  des  hystéries  épilepti- 
formes  se 'présentent  chez  les  femmes,  c'est-à-dire  que  des 
hystéries  graves,  ayant  tous  les  caractères  de  cette  maladie,  se 
transforment,  lorsque  quelque  cause  trouble  l'organisme,  en 
une  sorte  d^épilepsie,  nous  devons  faire  remarquer  qu'alors, 
aux  malaises,  aux  étouffements,  aux  convulsions  grandes  et 
larges  de  rhyslério  se  substituent  des  vertiges  et  des  convul- 
sions brusques  et  un  peu  saccadées,  comme  celles  de  Tépi- 
lepsie  ;  au  lieu  d'occuper  tout  le  corps  à  peu  près  indifférem* 
ment,  elles  se  montrent  principalement  d'un  côté;  il  y  a  aussi 
de  l'écume  à  la  bouche  ;  puis  vient  la  perte  de  connaissance  et 
un  peu  de  coma.  Dans  tout  cela,  il  faut  noter  pourtant  que  ce 
n'est  pas  encore  Tépilepsie:  ainsi  les  convulsions  ne  sont  pas 
franchement  saccadées;  les  cris,  quand  il  y  en  a,  sont  comme 
volontaires  et  intelligents;  la  perte  de  connaissance,  au  lieu  de 
se  montrer  au  début  de  l'accès,  vient  progressivement  et 
comme  une  défaillance,  ou  comme  le  produit  de  la  gène 
excessive  de  la  respiration,  ou  des  douleurs  violentes,  que  la 
malade  éprouve  dans  la  tête.  Le  coma,  la  stupeur  sont  bien 
différents  de  ceux  de  Tépileptique;  et  enfln,en  même  temps  que 
tout  cela,  il  y  a  dans  l'intervalle,  avant,  pondant,  après  Taccès 
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conimlsif,  des  accidents  Iiysléiiques,  qu'on  retrouve  toujours 
^  pour  établir  la  diagnostic...  Une  femme  était  bystérique^  ef 
elle  soiiCTniit  d  accès  violents  de  névralj^ic  de  la  cin(|uième 
paire.  Pendant  le  traitement,  cite  fut  firise,  contre  toutes  ses 
babitudi'Sy  d'attaques  d'épilepsie  fort  bien  caraclérisées  par  la 
forme  et  le  siège  des  convult^ions  :  1  écume  à  la  iioucbe,  la  ^ 
perte  de  connais&mce  et  de  sensibilité  ;  elle  guérit  au  bout 
de  quelt|ue$  accès,  parce  qu'on  put  ari6!er  au  début,  plusieurs 
fois  de  suitft*^  Tinyasion  du  mai.  L'attaque  commençait  tou- 
jours par  une  douleur,  une  sensation  particulière  avec  con- 
Tulsion  dans  la  j.imbe  gauche.  On  établit,  dès  le  début  d'un 
de  ces  accès,  une  ligature  très-seriée  sur  la  cuisse,  et  cela 
iuCQt  pour  enrayer  le  mal.  On  prit  la  môme  précaution  aux 
invasions  suivantes,  et  on  en  recueillit  le  môme  bénéfice.  Au 
bout  de  quelques  jours  le  mal  ne  revint  plus.  Une  personne, 
en  apparence  bien  portanle,  se  sent  prise  tout  à  coup  d'une 
sorte  de  vertige;  elle  |H)usse  un  cri  involontaire  et  inarticuléi 
perd  inunédiatement  la  connaissance  et  le  sentiment;  puis  sa 
figure,  ses  membres,  tout  son  corps  sont  agités  de  convulsions 
rapides,  brusques,  saccadées,  |)Ius  prononcées  d'un  côté  (|ue 
de  l'autre;  une  écume  souvent  sanglante  sort  de  la  bouche; 
an  bout  de  (fuelques  minutes,  les  secousses  convulsivcs  de- 
viennent un  peu    plus  rares,  se  montrent  beaucoup   plus 
inégales;  l'insensibilité  persiste  encore;  il  survient  un  coma 
dont  rien  ne  peut  tirer  le  malade;  le  coma  fait  place  à  une 

• 

sorte  d'hébétement,  de  stupeur,  et  enfin  de  somnolence,  dans 
lesquels  il  y  a  souvent  un  ronflement  marqué;  au  bout  d'un 
temps  plus  ou  moins  long,  la  eonnaissance  revient,  et  avec 
elle  progressivement  la  sensibilité.  Le  malade  éprouve  une 
fiitigue  prononcée  dans  tous  Us  membres,  et  se  montre  souvent 
la  bouche  pleine  de  sang,  soit  que  dans  les  convulsions  il  se 
floit  mordu  la  langue^  soit  que  l'écume  ordmaire  aux  épilep- 
T.  ui.  12 
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tiques,  dans  leurs  attaques,  oit  été  elle-ménie  roogie  pat  du 
iang  exhalé  dans  différentes  parties  de  la  boocbe,  de  la  gorge, 
ou  des  bronches. 

Telle  est  Tallaque  ordinaire  de  l'épilepsie.  Elle  dure  quelques 
minutes  pour  les  con?nlsion5,  une  ou  deux  heures  pour  le 
coma,  quelques  heures  pour  la  somnoU'nce. 

Lucrèce ,  dans  son  poème  De  la  Nature  des  choses,  a  tracé  de 
répilepsie  un  tableau  digne  d'un  grand  peintre  : 

Quin  cliam,  subila  vi  morbi  sxpe  coactusj 
Ante  oculos  aliqtiis  nosiros,  ut  fulminis  ictu, 
Gjncidity  et  spumas  agit,  ingemit^  et  tremit  artus, 
Desipit,  cxtentat  nervos,  torquetur,  aiihelat 
iDCODslanter  el  in  jaciando  mcmbra  fatigal  : 
Nimirum^  quia  vis  morbi  disiractaper  ailus 
Turbat  agons  animam,  spumans  ut  in  seqaore  salso 
Venlorum  \alidis  fervescit  viribus  unda  ; 
Exprimitiir  porro  gcmitiis^  quia  mcmbra  doloie 
Aniciuntur,  et  omnitio  quod  semina  rocis 
Ejiciunlur,  et  oie  foi-as  glomefata  feruntar, 
Qua  quasi  consuei  unt^  et  sunt  munita  ?iai  ; 
Desipientia  sit,  quia  vis  aoimi^  atque  animai 
Conlurbatur,  e(^  ut  docui,  divisa  seorsum 
Dijcctatur^  codem  illo  distracla  veneno. 

Quel  coup  rapide  et  sûr  frappe  ce  malheureux  î 

Les  éclairs  sont  moins  prompts^  les  vents  moins  ora^ux  ; 

11  tombe,  il  se  confond,  gémit,  respire  à  peine; 

11  se  tord)  se  ruidit,  palpitant,  hors  d*lialeine  ; 

11  écume  à  mes  pieds,  s'y  roule  en  furieux  ; 

Pareil,  en  ses  IraiisporU,  aux  flots  séditieux. 

Qu'on  voit  fouler  au  loin  la  plage  blancliissaote  : 

Son  âme  est-elle  en  proie  au  mal  qui  le  tourmente  ? 

Oui,  sa  douleur  s*exhale  en  soupirs  redoublés. 

Oui,  j'entends^  de  sa  voix,  les  piinci|ies  troulilés 

Prendre,  en  torrents  vainqueurs,  leur  ruuteaccoutuaiét, 

Par  Iciu:  foule  orageuse,  ouYerte  et  coiBfriaaés; 
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El  CMx  métne  de  Pâme,  en  ce»  sombres  cotnbats, 
Du  venin  triomphant  ne  te  défendent  pas. 

L'épilepsIeyB^annonce  par  des  signes  si  alarnnants,  qu'un 
eélèbre  médecin  de  l'anliqiiité,  Arétée,  qui  a  dessiné 
kt  traits  de  cette  déplorable  maladie  avec  une  vigueur 
de  pinceau  inimitable,  la  comparait  à  un  taureau  en  fu- 
reur,  a  cédé  à  remploi  méthodique  de  la  valériane.  Les  plus 
grands  praticiens  assurent  avoir  triomphé,  avec  la  valériane, 
d'une  épiiepsie  qui,  pendant  plusieurs  années,  avait  résisté  à 
tous  les  autres  secours  de  la  lhcrapeuli(|ue. 

M.  Delasiauve  place  en  tôle  les  formules  les  plus  simples 
contre  ré|)ilepsie.  Voici  ses  principales  formules!  ta  tisane 
foite  avec  huit  à  trente-deux  grammes  de  racine  de  valériane 
et  nn  litre  d'eau  bouillante,  dont  on  prend  plusieurs  verres 
dans  la  Joarnée.  Unéléctuairc  composé  de  poudre  de  valériane 
sauvage,  trente^deux  à  quarante-huit  grammes,  miel,  q.  s.,  i 
prendre  en  plusieurs  portions,  dans  les  vingt-quatre  heures; 
l'extrait  de  valériane,  deux,  quatre  et  huit  grammes  progrès*- 
titementen  pilules,ou  dans  un  julcp.  La  poudre  de  valériane, 
de  quatre  à  huit  grammes,  mêlée  avec  soixante  centigrammee 
Inn  gramme  de  cannelle  en  poudre,  en  six  paquets  dans  la 
joarnée.  L'assa-fœlida  en  bols,  en  potions,  en  lavements,  en 
général  à  fortes  dosrs,  de  un  à  trente  et  môme  à  quarante 
grammes.  La  teinture  éllicrée  de  digitale  à  doses  élevées.  La 
^adre  de  digitale^  de  dix  à  quarante  centigrammes,  dans  un 
Jalep  ordinaire,  à  prendre  en  trois  ou  quatre  fois  dans  la 
journée.  Les  pilules  de  belladone  de  M.  de  Breyne  :  extrait  de 
belladone,  par  décoction  aqueuse,  quatre  grammes,  gomme 
arabique  deux  grammes,  poudre  inerte  q.s.  pour  cent  vingt 
pUuleSi  dont  on  prend  de  une  à  six  progressivement.  Le  nitrate 
d'argent  en  pilules,  de  cinq  à  vingt  centigrammes,  mêlé  avec 
de  la  mie  de  pain,  de  la  magnésie  ou  un  eilrait  quelcooqtte> 
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de  manière  à  faire  vingt  pilules  qu'on  prend  progressÎTe- 
mcnl,  etc.,  elc.  Qiioi(|u'on  ne  connaisse  pas  encore  nn  spéci- 
fique contre  rrpilepsie,  j'o£c  dire  avec  le  docteur  Siindras,  ce 
savant  et  lionorable  confièrc  que  la  science  médicale  virnt  de 
|)erdr(*^  qu'il  ne  me  parait  pas  plus  impossible  d'en  trouver  un 
contre répilepsie  que  contre  laliëvrc  intermitlanteyque  contre 
la  syphilis.  Je  ne  peux  mVmpêcher  d'espérer  qu'on  en  ren- 
contrera, (fuelquefois  du  moins^  pour  les  cas  d*épilepsie  purc^ 
ment  nerveuse. 

De  la  catalepsie* 

L'auteur  d^un  traité  remarquable  de  la  catalepsie,  M.  Bour- 
dln,  définit  ainsi  cette  maladie  :  «  AiTection  du  cerveau,  inter- 
mittente, apyrélique,  caractérisée  par  la  suspension  de  l'en* 
tendement  et  de  la  sensibilité,  et  par  laptilude'des  muscles  de 
la  vie  animale  à  recevoir  et  à  garder  tous  les  degrés  de  con* 
traction  qu'on  leur  donne.  »  — oUne  fille  de  cinij  ans,  nous  dit 
Tissol,  ayant  été,  un  jour,  vivement  choquée  de  ce  que  sa 
sœur  avait  enlevé,  pendant  le  repas,  un  morceau  dont  elle 
avait  elle-même  envie,  devint  roide  tout  à  coup.  La  main 
qu'elle  avait  étendue  vers  le  plat,  avec  sa  cuiller,  resta  dans 
cet  étal;  elle  regardait  sa  sœur  de  travers  avec  des  yeux  d'in« 
dignalion;  quoi()u'on  Tappelèt  à  haute  voix,  et  ((u'on  l'excitât 
vivement,  elle  n'enlendait  point  ;  elle  ne  remuait  ni  la  bouche 
ni  les  lèvres;  elle  marchait  lorsqu'on  la  poussait  et  qu'on  la 
conduisait  avec  la  main;  ses  bras,  lorsqu  on  les  tirait  en  baut^ 
en  bas  ou  transversailement,  restaient  dans  la  môme  situa- 
tion; vous  eussiez  cru  voir  une  statue  de  cire.  Après  raccè$ 
elle  était  roide  et  froide  comme  du  marbre.  Au  bout  d'une 
heure  environ,  elle  se  récliaiitr.ul  peu  à  peu  en  étendant  les 
bras  avec  de  profonds  soupirs;  enfin,  après  une  grande  sueur, 
elle  revenait  a  son  premier  état.  » 
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Dans  Taccès  cataleptique  rien  ne  cliange,  ni  Tattitude»  ni  la 
geste,  ni  le  regard.  On  dirait  une  i^crilable  pélridcalion;  et  & 
cet  aspect  on  se  rappelle  involontairement  la  belle  peinture 
que  nous  fait  Ovide  de  rinforlunée  Niobé  après  la  mort  de  ses 
sept  filles  et  de  son  mûri. 

Au  roilîeq  de  leurs  corps,  (^tendus  et  sanglants. 

Veuve  de  son  t^ponx^  veuve  de  ses  enfants, 

Par  le  mal  endurcie,  elle  n'est  plus  sensible. 

Ses  longs  cheveux  espars  n'imt  plus  rien  do  flexible, 

On  a  vu  se  roidir  et  ses  pieds  et  ses  bras. 

Son  œil  sans  mouvement  regarde  et  ne  voit  pas. 

Ou  mieux  : 

Tous  sont  morts,  elle  seule,  interdite  et  glacée. 
L'horreur  brise  son  Atne  et  suspend  sa  pensée  : 
Ses  bras  restent  ouverts,  mais  de  ses  longs  cheveux. 
L'air  ne  Fonlèvc  plus  les  replis  onduleu.\, 
Et  ce  n'est  plus  le  sang  dont  la  rougeur  colore 
L'immobile  incarnat,  que  son  teint  garde  encor. 
Ses  regards,  dans  son  œil  qui  ne  s'est  pas  fermé. 
S'éteignent:  ce  n'est  plus  qu'un  marbre  inanimé. 

Voilà  un  Tcritnble  tableau  de  la  catalepsie;  mais  voici  com- 
ment lt*s  clioses  se  passent.  Les  malades  sont  ordinairement 
tourmentés* aupqravanl  pur  des  accidents  nerveux  plus  ou 

• 

moins  comparables  h  ceux  de  Tliystérie,  de  la  chorée,  quoique 
l'observation  qui  vient  d'être  rapportée,  d'après  Tissot,  [>rouve 
qu'ils  ne  sont  pas  toujours  nécessaires,  mais  le  [dus  souvent  la 
calalepsie  arrive  après  des  pliénomjnirs  nerveux  de  diverses 
sortes.  Presque  toujours  avant  le  début  on  observe  des  troubles 
bystériformes,  la  régidilé  de  certains  muscles,  quelques  con- 
vulsions partielles,  des  vertiges,  des  douleurs  de  tète,  des 
crampes,  un  sentiment  de  constriction  ou  dé  boule  remon- 
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tant  de  l'épigastro  vers  la  gorge ,  une  sorte  de  stupidité 
momentanée,  puis  la  malade  entre  dans  l'état  cataleptique. 

Les  fonctions  cérébrales  sont  suspendues;  la  connaissance  le 
perd  ainsi  que  la  sensibilité  générale  ou  spéciale  ;  raboUtioo 
de  ces  faeullés  est  absolue  dans  la  catalepsie  parfaite  ;  relatifs 
dans  les  accès  incomplets.  La  personne  cataleptique  reste 
immobile  comme  un  corps  rigide  dans  la  position  où  elle  était 
lorsqu'elle  a  clé  saisie  de  l'accès^  quelque  pénible  et  fatigante 
que  soit  cette  position.  Ainsi  Ferncl  nous  dit  qu'un  de  ses 
malades^  occupé  à  lire  et  à  écrire  au  moment  de  l'attaquei 
semblait  encore  lire  et  avait  gardé  sa  plume  à  la  main.  Un 
capucin^  nous  dit  Heer^  éiail  fixe  comme  une  statue  de  marbre, 
un  genou  en  terre  et  l'autre  courbé  comme  s'il  allait  le  flé- 
chir; le  bras  gauclie  penchait  le  long  de  son  genou;  le  droit 
était  élevé  en  l'air,  les  doigts  écartés.  On  a  cité  de  même  un 
comédien  qui  6tait  de  sa  iéte,  pour  la  placer  ailleurs,  une  cou- 
ronne qu'on  lui  avait  décernée.  Il  est  bon  de  remarquer  que 
les  membres  ne  sont  pas  dans  une  rigidité  invincible.  Ils  sui- 
vent, après  un  peu  de  résistance,  les  mouvements  qu'on  leur 
imprime,  puis  restent  comme  on  les  place,  exactement  comme 
feraient  les  diverses  parties  d'un  mannequin  bien  fait.  Les 
cataleptiques,  pendant  ce  temps,  ne  voient  rien,  n^entendent 
rien,  ne  sentent  rien,  ne  se  souviennent  de  rien.  Leurs  yeoi 
restent  fixes  et  immobiles,  et  ils  paraissent  comme  plongés 
dans  un  sommeil  invincible.  Si  on  les  pousse  |K)ur  marcher  iil 
glissent  comme  des  statues  dans  les  accès  complets. 

Dans  les  cas  moins  bien  prononcés  on  voit  quelquefois  Tiih 
telligence  par  intervalles  et  par  degrés  revenir  ;  avec  elle,  la 
sensibilité,  d*abord  obtuse  et  vague,  puis  plus  entière;  las 
idées  reprennent  bien  moins  leur  cours,  ainsi  que  les  pen 
ceptions,  la  réflexion  et  le  mouvement,  puis  les  maUdas 
retombent  dans  la  catalepsie  d'où  ils  avaient  paru  sortir. qotl* 
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qam  numitêfl*  Lé  docteur  Sandras  ajoute  :  c  Une  jeune  cati^ 
leptique  tombée  dans  cet  état  en  Toynnl  à  côté  d'elle  adminil* 
trtr  les  derniers  sacremenis  a  une  autre  malade  couchée  ausi 
dans  mon  eervice,  resta  plusieurs  heures  dans  Tétat  catalep* 
tique ,  sans  donner  aucun  signe  de  vie.  Pourtant^  après  que 
mon  interne  lui  eut  pendant  longtemps  fait  sur  le  visage  des 
affusions  froides  abondantes,  elle  finit  par  témoigner  de  la 
seoiîbUité  ;  puis  enfin  elle  s'écria,  à  chaque  reprise,  quand  on 
Tarrosait  :  a  Assez  !  assez  !  n  et  Taccès  se  dissipa,  s 

La  catalepeie  est  presque  toujours  intermittente;  sa  durée 
peut  être  de  quelques  minutes,  de  trois  jours,  de  dix  et  même 
de  trente.  Dans  certains  cas,  les  retours  du  mal  se  présentent 
tout  à  fait  périodiques;  dans  d'autres  cas,  au  contraire,  aucune 
périodieilé  ne  se  fait  remarquer  ;  l'état  Ciitalefitique  attend^ 
pour  ainsi  dire,  une  occasion  de  se  développer;  mais  aussitôt 
oatia  occasion  venue,  émotion  morale  ou  pbysitiue,  affaiblis^ 
Stmeat,  fatigue,  dérangement  de  quelque  fouction  impor- 
tante; la  catalepsie  ne  manque  guère  de  s'ajouter  aux  pbéno< 
aiènes  nerveux  qui  ont  débuté,  a  Une  femme,  d'après  Ronde- 
klf  tombait  en  catalepsie  lorsqu'on  prononçait  devant  elle  le 
nom  de  son  mari  et  lorsqu'il  arrivait  à  la  maison  ;  une  autre 
quand  elle  voyait  faire  le  signe  de  la  croix,  p 

Pr^noêtie. — Les  auteurs  anciens  considèrent  la  catalepsie 
comme  une  afiection  dangereuse  et  assez  souvent  mortelle. 
lies  auteurs  modernes  résument  le  pronostic  de  celte  maladie 
la  disant  qu'elle  est  peu  grave  chez  les  sujets  jeunes  dont  les 
attaques  sont  courtes,  éloignées  et  simples,  ce  qui  veut  dire 
<itte  le  pronostic  devient  plus  sérieux  quand  cette  affection  se 
lianve  mêlée  à  des  complications. 

Qa  peut  distinguer  les  causes  en  prédisposantes  et  en  déter- 
Qiaanlei.  On  peut  regarder  comme  causes  prédisposantes  tout 
n  qui  prédiapese  à  Tétat  nerveux,  la  masturbation^  certains 


i84      BI8T0IRB  PHIL080PBIQUB  ET  MÉDICAL!  DE  LA  FEXHB. 

dérangements  de  la  digcslion,  la  chlorose,  dont  les  désordres 
de  la  men>triiiation  chez  les  femmes  ont  été  à  tort  le  seul  signe 
officiel  ;  les  longues  passions^  Tliérédité.  Les  causes  détermi- 
nantes (le  la  catalepsie  se  trouvent  pres(|ue  toujours  dans 
quelque  vive  affection  morale  ou  dans  la  contension  et  l'exal* 
tation  de  l*esprit.  L'amour»  la  crainte>  la  nostalgie,  l'espéitince 
déçue,  la  colère,  Tabus  dts  idées  religieuses,  le  ressentiment 
d'une  injure,  une  vive  inquicluile  d'esprit,  décident  presque 
toujours  Tapparilion  des  accidents. 

Traitement. — L'histoire  des  causes  peut  fournir  les  bases  les 
plus  solides  du  traitement  de  la  catalepsie.  Au  moyen  âge  on 
a  exorcisé,  et  cela  s'explique  par  Tignorance  des  temps;  c'est 
ce  qui  est  arrivé  pour  les  deux  religieux  dont  M.  Bourdin  a 
rapporté  l'histoire  d'après  les  Annales  de  Toulouse,  ou  pour 
les  religieuses  de  Loudun,  soi-disant  ensorcelées  par  le  mal* 
heureux  curé  Urbain  Grandier.  Plus  tard  ou  a  purgé,  s.iignéy 
proi)osé  le  trépan,  des'iimulettes,  des  frictions  avec  la  graisse 
de  vi|)ère,  etc.  A  mesure  que  la  raison  s'est  fait  jour.  Us  indi- 
cations thérapeuti(|ues  ont  été  mieux  précisées,  et  l'usage  de 
la  saignée,  des  purgatifs,  des  vomiiifs,  des  bjiins,  a  été  mieux 
réglé.  H.  Chycoyneau  guérit  par  l'administration  du  quin- 
quina deux  cat'ilepliques  à  accès  périodiques. 

Pour  diriger  convenablement  le  traitement  de  la  catalepsie, 
il  importe  d  abord  de  se  bien  rendre  compte  des  conditions 
organique  s  dans  lesi|uelles  elle  se  montre.  Ou  est  frap|ié  de 
voir  presque  toujours  affectés  de  cette  maladie  des  sujets 
habituellement  iiévropathi(|ues,  en  qui  une  circonstance  quel- 
conque, une  autre  maladie,  une  secousse  morale,  un  dérange- 
ment hygiéni(|ije,  ont  amené  un  brusque  changement,  causé 
un  vif  ébranlement  nerveux.  C'est  alors  que  le  premier  accès 
de  catalepsie  se  montre.  Les  autres  accès  se  sont  reproduits 
avec  la  plus  grande  facilité  toutes  les  fois  que  les  circoostaooes 
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ont  rappelé  la  moindre  analogie  avec  le  début  dn  mal.  Il 
importe  donc,  pour  un  sujet  névropatliitine,  d'éviter  toutes  les 
occasions  qui  peuvent  re.proihiire  ers  accès;  et  avant  tout^il 
faut  lâcher  de  le  lirer  de  Tétat  nerveux  dans  lequel  ces  acci- 
dents sont  possibles.  Toutes  les  fois  que  les  malades  témoi- 
gnent encore  quelque  sensibilité  sensoriale  ou  tactile,  on  en 
niera  pour  les  f<iire  sortir  le  plus  promptement  fiossible  de  leur 
Mcës;  et  aussitôt  qu'on  pourra  être  sûr  de  parvenir  jusqu^à 
kiir  intelligence,  il  ne  fau  ira  rien  négliger  pour  la  stimuler, 
la  réveiller  et  s'en  emparer.  Il  sera  nécessaire  de  les  mettre 
dans  les  positions  les  moins  propres  à  les  fatiguer,  à  cause  du 
brisement  qu'ils  ne  manqueront  guère  d'éprouver  en  sortant 
delà;  on  rappellera  la  sensibilité  de  la  peau  par  des  frictions 
on  (les  applications  irrilantes,  et  au  besoin  par  des  vésicatoires 
lolaols.  On  les  baignera  dans  l'eau  chaude  ou  froide  suivant 
les  cas;  on  se  comportera  prcs(|ue  en  tout  comme  si  on  avait 
affaire  à  une  hystérie  extrêmement  prononcée. 

■!•  l'extase. 

Si/mptômes.  «  On  éprouve  une  sorte  de  sommeil  des  puis- 
sancesde  l'dme,  de  l'entendement,  de  la  mémoire,  de  la  vo- 
lonté, dans  lequel,  encore  qu'elles  ne  soient  pas  enlièremenl 
assoupies,  elles  ne  savent  comment  elk's  opèrent;  on  éprouve 
iinHCS|ièce  de  volupté  (|ui  ressemble  n  celle  que  pourrait  senlir 
une  |iersonne  agonisante,  ravie  de  mourir  dans  le  sein  de 
Difu.  Vàme  ne  sait  alors  ce  qu'elle  faic,  elle  ignore  même  si 
elle  parle  ou  si  elle  se  tait,  si  elle  rit  ou  si  elle  pleure  :  c'est 
nne  heureuse  exlnivagnnce,  c*esl  une  céleste  folie  dans  laquelle 
elle  s'instruit  de  la  véritable  sngcsse  d'une  manière  qui  la 
remplit  d'une  inconcevable  consolition.  Peu  s'en  faut  qu'elle 
le  se  sente  alors  entièrement  défaillir;  elle  est  comme  éva- 
Miie;  à  peine  peal-elle  respirer;  toutes  les  forces  corporelles 
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sont  si  affaiblies  qu'il  lui  faudrait  faire  un  grand  effort  pour 
pouvoir  seulement  remuer  les  mains.  Les  yeux  se  feraient 
d^eux-mémeSy  et  s'ils  demeurent  ouverts,  iU  ne  voient  presque 
rien;  ils  ne  sauraient  lire  quand  ils  le  voudraient;  iUooii» 
naisitent  bien  que  ce  sont  des  lettres^  mais  ils  ne  peuvent  pei 
les  distinguer  ni  les  assembler^  parce  que  Tespril  n  agit  poiit 
alors,  et  si  on  parlait  à  celte  personne,  elle  n'entendrait  riti 
de  ce  qu'on  lui  dirait,  elle  t&chcrait  en  vain  de  parler,  parw 
qu'elle  ne  saurait  ni  former  ni  prononcer  une  seule  parole. 
Toutes  les  forces  extérieures  Tabandonnent,  et  celles  de  sott 
ime  s'augmentent  pour  pouvoir  mieux  posséder  la  gbire  dMrt 
elle  jouit.»  {Vie  de  sainte  Thériêe,  écrite  par  elle- mémê^inàw* 
tion  d'Arnaud  d'Andilly.) 

Telle  est  Textase  religieuse  racontée  par  une  pemonne  iiN 
telligente  et  de  bonne  foi,  qui  avait  souvent  éprouvé  .lu 
troubles  nei  veux  don  telle  parle.  Les  principaux  caracièresdeli 
maladie  s'y  trouvent  :  l'abolition  presque  complète  des  sentit 
du  mouvement,  la  concentration  de  toutes  les  facultés  sur  un 
seul  objet,  la  jouissance^  pour  ainsi  dire,  infinie  de  l'idéal  qui 
préoccupe  toute  l'intelligence  et  toutes  les  affections*  Cette 
description  laisserait  peu  de  cbose  à  ajouter  pour  que  ie  ta* 
bleau  fût  complet,  si  toutes  les  personnes  extatiques  étaient 
comme  sainte  Thérèse  exclusivement  dominées  par  l'amour 
de  Dieu.  Hais  il  n'en  est  pas  toujours  ainsi,  et  des  passioai 
moins  spirituelles  constituent  parfois  le  centre  autour  duquel 
viennent  se  grouper  les  symptômes  de  lextase. 

Celte  affection  prend  alors  quelque  cbose  de  l'idéal,  delà 
passion,  sous  l'influence  de  laquelle  elle  s'est  développée. 
Ainsi,  dans  l'amour,  quand  il  va  jusqu'à  Tcxtase,  la  jouissanea 
idéale,  la  contemplation  exclusive,  l'adoration  de  ToLjet  aimé 
rempUcenl  les  délices  pieuses  dont  nous  venons  de  rappeler 
la  peinture.  Dans  les  autres  passions  affectives  portées  à  Vn^ 
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trAmej  la  base  de  la  maladie,  le  but  idéal  du  malade  varient; 
nais  ce  point  une  fois  convenu,  tout  le  reste  se  ressemble!  et 
oo  retrouve  en  tous  les  cas  la  pensée  exclusive  de  l'idéal^  la 
coDcentration  de  toutes  les  puissances  intellectuelles  et  senso* 
rialas  autour  de  ce  seul  objet,  TaboUtion  presque  complète  de 
iiuto  autre  perceptiouj  la  suspension  du  mouvement  dans  la 
physionomie,  l'expression  la  plus  vive  de  l'idée  prédominante 
tu  moment  où  Taccès  a  commencé. 

C'est  par  la  connaissance  de  Téiat  moral  qui  a  présidé  au 

début  du  mal  que  Textase  se  distingue  surtout  de  certains 

délires  artificiels,  avee  jouissance  plus  ou  moins  extatique,  tels 

ipe  ceux  qui  résultent  de  la  respiration  du  chloroforme,  et 

lartout  de  i'éiher,  de  la  digestion  du  hachisch  ou  de  l'opium. 

Sous  rinfluenoe  du  tous  ces  poisons,  riotelligence  et  les  sen* 

Htiont  se  trouvent  abolies  ou  perverties,  les  préoccupations  se 

dwngent  en  sensations  intimes,  de  telle  sorte  que  les  expé* 

rimentateurs  entrent  souvent  en  une  sorte  d'extase;  mais  cette 

ioiitation  de  l'état  nerveux  statique  est  fugace  et  varial)le, 

comme  tous  les  délires ,  par  introduction  d'un  corps  étrangeir 

dans  le  sang  ;  elle  n'a  point  d'objet  déterminé  sur  lequel  toutes 

kl  facultés  se.  concentrent  i  elle  ressemble  à  l'extase  quelque- 

Ua  par  le  dehors,  jamais  par  Tessence  et  la  nature  intime* 

L'extase  a  quelque  chose  de  particulier  et  de  caractérit- 
Uquequi  la  fait  elle,  et  point  autre.  Ce  n'est  plus,  comme 
dans  l'hystérie,  un  étouffement,  un  étranglement  con* 
vabif,  douloureux  ;  comme  dans  la  catalepsie ,  une  fixité 
musculaire  qui  laisse  les  membres  et  le  corps  immobiles  dans 
la  position  qu'on  leur  donne;  comme  dans  l'état  nerveux 
•impie,  une  série  de  douleurs,  de  troubles,  d'accidents  nerveux 
lariables  pour  ainsi  dire  à  l'infini  ;  comme  dans  les  ballucina- 
teBs,  un  éveil  de  la  pensée  par  des  voies  intérieures,  par  h 
lerceptioQ  d'é^  iiiiagiiiair«|y  vus,  flairéSf  foulé^»  *i>Mi#. 


•  *>  1  -•, 
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Hémc  quand  Textase  comporte  qnel(|i]e  chose  de  toutes  cei 

maladies^  elle  a  ses  accès  propres  dans  lesquels  la  physionomie 

exprime  une  pensée  intime^  profonde,  ravissante^  dans  les-^ 

quelles  toute  sensation,  toute  intelligence,  toute  conscience 

paraissent  mêlées,  confondues,  transformées  en  béatitude^ 

Devant  les  yeux  même  les  plus  prévenus  pour  la  confusion  dé 

toutes  ces  maladies  en  une,  Tcxtasë  serait  un  état  nerveux,  un 

accès  hysiéri<]ue  ou  cataleptique  incomplet,  avec  quelque 
chose  de  plus. 

Pronostic,  l/extase,  débarrassée  de  toute  autre  atTection  qm 
pourrait  la  compliquer,  n'a  aucune  importance  dangereuse;* 
chaque  accès,  quand  ils  se  mulliplient,  se  termine  en  général 
par  la  santé;  néanmoins  cette  répétition  des  extases  finit  par 
troubler  rinlelligence,  et  si  on  ne  parvient  pas  à  en  arrêter 
le  cours,  elle  conduit  à  la  folie  ou  à  l'iJiotie.  L'idiotie,  avec  on 
après  les  extases,  est  plus  commune  chez  les  sujets  incultes  et 
à  intelligence  bornée;  la  folie  arrive  plus  souvent  parmi  ks 
extatiques  intelligents,  passionnes,  actifs.  Celte  partie  grave  du 
pronostic  implique  la  nécessité  d'éviter  avec  soiu  toutes  les 
occasions  dans  lesquelles  l'extase  s'est  manifestée. 

Causes.  Il  suffit,  pour  que  l'extase  se  montra,  qu'une  vive 
impulsion  soit  pro<luite,  ou  sur  des  esprits  faibles  et  pusilla- 
nimes, ou  sur  des  intelligences  plus  cultivées,  mais  mal  pré- 
disposées, à  cause  de  la  prédominance  naturelle  ou  acquise  da 
système  nerveux.  11  suffit  souvent  qu'une  passion,  une  idéi 
fixe  et  exclusive  tourmente  à  la  fois  l'intelligence  et  les  aOTeo- 
tiens. 

Traitement.  Le  médecin  ne  doit  jamais  perdre  de  vue  que  si 
l'on  s'en  rapportait  aux  désirs  des  malades,  il  arriverait  assex 
souvent  que  Ton  se  croirait  autorisé  à  conserver  ou  même  i 
provoquer  en  eux  cet  état  de  béatitude.  Mais  le  devoir  du  mé- 
decin et  la  préiroyance  qu'il  a  des  conséquences  possibles  â*M 
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semblable  désordre,  l'obligent  à  lutter  sans  cesse  contre  cette 
tendance  et  à  recourir  aux  conseils  et  aux  agents  les  plus  éner- 
giques.  Il  va  sans  dire  (|u'il  faudra  apporter  une  extrême  ré- 
serve pourTusage  volupluaire  de  lopium, des  inspintions de 
félher  et  du  chloroforme.  L'inlelligeuce  humaine,  malgré  ses 
écarts,  est  un  si  bel  attribut  de  notre  ('S|)èce,  elle  est  t«  llemcnt 
leprinci|M3  et  le  cachet  de  notre  su|)ériorité,  qu*on  doit  consi- 
dérer comme  un  grand  mal,  dans  Tordre  moral,  tout  ce  qui 
peut,  sans  autre  motif  qu'une  jouissance  si  vive  qu'elle  soit, 
roffu8(|uer^  même  momentanément;  à  plus  forte  raison,  tout 
€ç  qui  nous  procure  ces  voluptés  momentanées,  en  compro- 
mettant la  rcclilude  de  notre  jugement.  Le  traitement  d**.  Tex- 
tase  n  est  d'ailleurs  pas  autre  que  celui  de  la  catalepsie,  toutes 
les  fuis  que  la  maladie  est  simple  :  quand  elle  est  compliquée^ 
il  faut,  en  dehors  des  accès,  s'occuper  activement  de  l'affection 
concomitante.  Ce  sera  un  bon  moyen  de  iK)ur\oir  du  même 
coup  à  la  guérison  de  la  maladie  nerveuse  statique. 

De  lli'ystéralf  le* 

On  désigne  par  le  nom  A'hynliralgie  toute  douleur  de  la  ma- 
trice indépendante  de  l'inllammation  de  cet  organe. 

L'utérus,  en  vertu  de  la  sensibilité  générale  qu'il  partage 
ftTectous  les  autres  organes  de  Féconomie,  et  indépemlam- 
ment  de  4a  sensibilité  spéciale  dont  il  jouit  pour  l'accomplisse- 
nenl  de  l'acte  génital,  |)eut,  comme  tous  les  organes  (|ui  re- 
çoiTcnt  des  nerfs  cérébro-rachidiens,  éprouver  dt  s  douleurs 
filus  ou  moins  vives,  exemples  d'inflammations  proprement 
dites,  et  en  tout  comparables  à  celles  que  ressentent  l'estomac 
dans  la  gastralgie  et  le  foie  dans  l'hépatalgie. 

L'bystéralgic  ne  se  manifi  ste  guère  que  pendant  lo  cours 
delà  vie  sexuelle,  c'est-à-dire  depuis  la  puberté  jusqu'à  Tâge 
critique;  les  jeunes  personnes  en  sont  souvent  affectées  à 
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répoque  de  la  première  éruption  menstruelle ,  et  ches  beau- 
coup de  femmes  mariées  les  douleurs  hystéralgiques  sont  dé- 
terminées par  les  premières  approches  conjugales,  accompa- 
gnent chaque  retour  des  règles,  et  remplacent  souvent  le  sen- 
timent de  volupté  qui  préside  à  l'union  conjugale^  surtout 
quand  cet  acte  est  trop  souvent  répété.  L'bystéralgie  est  d*ail^ 
leurs  le  symptôme  le  plus  ordinaire  d'une  leucorrhée,  dHiff 
rhumatisme^  d^une  déviation  de  la  matrice,  etc.;  et,  sans  en 
être  la  conséquence  nécessaire  ni  Pélémcnt  inséparable»  met 
au  lieu  d'être  continue  comme  ces  dernières  affections,  otM 
des  périodes  plus  ou  moins  longues  de  calme  parfait.  On  a  Ttt 
Taffeclion  hysléralgiqne  coïncider  avec  des  accès  de  fiëvrt! 
intermittente^  et  disparaître  sous  Tinflucnce  d'un  traitemeillt 
approprié  à  cette  dernière  afTection  ;  souvent  pendant  rinlél^ 
talle  des  accès^  il  ne  restait  qu'un  peu  de  sensibilité  à  Yhf^ 
pogastre»  qui  pouvait  faire  croire  à  l'existence  d'une  métrHC 
légère,  que,  du  reste,  on  voit  survenir  quand  l'affection  MP* 
veuse  de  la  matrice  s'est  prolongée  pendant  longtemps.  En 
parlant  de  Tétat  nerveux  de  la  matrice,  le  docteur  Lisfrancdit: 
€  Le  toucher  et  l'application  du  spéculum  sont  quelquefM 
intolérables;  n'oubliez  pas  que  la  douleur  est  rémittente OÉ 
intermittente  ;  n'oubliez  pas  la  maladie,  ne  laissez  poin(  la 
femme  dans  une  sécurité  profonde,  car  vous  verrez  presqM 
toujours  se  développer,  et  souvent  même  après  un  temps  frM> 
court,  une  métrite  aiguë  ou  chronique,  un  engorgement  tfi 
Tutérus.  » 

Les  symptômes  de  celte  névralgie  utérine  sont  des  dontetill 
plus  ou  moins  violentes,  accompagnées  d'une  sensation  et 
pincement  et  de  tortillement,  et  souvent  même  de  êbaletfr 
ardente  et  d'élancements,  de  cuisson  sur  les  organes  génitaux 
ayant  leur  siège  au  centre  de  l'excavation  pelvienne,  s'imK 
diant  dans  quelques  cas  jusque  dans  le  rectum,  l'aimi.  Mi 
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tlnet  et  les  lombes^  surtout  dans  la  ragin  et  la  Yulve.  L'expie- 

ntton  au  moyen  du  loucher  et  du  spéculum  permet  de  cou- 

tUtcr  que  les  organes  génitaux  ne  présentent  ni  rougeur  ni 

fooflement.  Cependant  les  douleurs  peuvent  être  portées  à 

un  tel  degré  d'intensité  que  les  malades  sont  quelquefois  dans 

un  état  d'agitation  et  de  désespoir  capable  de  faire  supposer 

qu'elles  sont  atteintes  d'aliénation  mentale. 

«  On  peut  désigner^  sous  le  nom  d'hystéralgie  aigui^  dit 
Dngès,  les  douleurs  qui  accompagnent  la  copulation  chez  cer- 
tiines  femmes,  et  celles  surtout  qui  souvent  suivent  les  pre- 
mières  approches  de  Tliomme.  Soit  que  la  violence  physique, 
éprouvée  par  les  organes,  détermine  le  spasme  de  Tutérus  et 
da  vagin,  soit  qu'il  ne  résulte  que  d'une  excitation  toute  phy- 
nelogique,  il  est  certain  qu'il  cause  parfois  de  vives  souf- 
fanées;  et  ce  qui  pourrait  faire  pencher  en  faveur  de  la 
dtoiième  opinion,  c'est  que  ces  souffrances  ne  montent  bien 
lonvent  à  leur  plus  haute  intensité,  ou  même  ne  se  dévelop- 
pent que  quelque  temps,  plusieurs  heures  même  après  le  coït. 
Cm  douleurs,  parfois  brâlantes,  rappellent  plus  souvent  une 
sensation  de  pincement,  de  forte  pression  dans  Thypogaslre 
•tdtns  l'excavation  pelvienne,  en  se  propageant  quelquefois 
nn  les  aines  et  les  lombes.  Elles  sont  intermittentes  comme 
iei crampes,  les  coliques;  jnais  dans  leurs  intervalles  elles 
Uisent  un  endolorissement  et  même  une  sensibilité  à  l'hypo- 
gutreqni  pourraient  les  faire  confondre  avec  une  métrite 
légère;  légère,  car  il  n'y  a  point  de  fièvre,  point  d'accidents 
ftti  puissent  faire  soupçonner  une  inflammation  grave.  Une 
métrite  légère  est,  au  reste,  presque  inévitible,  pour  peu  que 
cette es|ièce  d'bysiéralgie se  prolonge;  elle  en  est  l'elTet  comme 
k  métrite  puerpérale  est  quelquefois  celui  des  tranchées.  Dans 
m  cas  qui  s'est  tout  récemment  offert  à  notre  observation, 
avons  lAlena  un  succès  complet  par  Remploi  des  demi- 
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bains^  àcs  lavements  êinollionls  et  un  peu  narcotiques,  el 
surtout  des  cataplasmes  sur  Tliypogastre  :  nous  avons  au;si 
recommandé  la  modération  au  mari.  Les  douleurs  avaient 
élé  ici  assc*z  fortes  et  assez  prolon^éi*s  pour  produire  Taniai- 
grir^si-menlf  la  faibUfse;  les  telles  avaient  été  aussi  retardées, 
et  il  s  était  déclaré  une  leucorrhée  abondante.  Dans  le  moment 
des  douleurs  les  plus  vives  surtout,  c'est-à-dire  qui'lques 
heures  après  l'union  conjugale,  les  organes  génitaux  réftan- 
daient  une  grande  quantité  de  lii|uide  muqueux.  Si  les  dou- 
leurs  eussi*iit  montré  pins  d  opiniâtreté ,  nous  eussions  eu 
recours  à  la  continence  absolue,  aux  saignées  locales  et  aux 
opiacés.  » 

«  L'hystéralgie  ou  névralgie  derutérnsn'cst  pas  rare  chez  les 
fennnes  névropathi(|ue5y  nous  dit  le  docteur  Sandras.  Elle  est 
caractérisée  par  des  douleurs  dans  cet  organe,  ou  tiès-vive5| 
ou  lancinantes,  ou  tout  à  fait  analogues  à  celles  de  Taccoucbe- 
ment.  Une  dame  que  toutes  les  névralgies  imaginables, 
exaspérées  depuis  son  enfance  |>ar  un  traitement  aniipblogis* 
tiqueront  |H)ursuivie  longtemps  avant  que  je  la  vis^e,  et  |»en- 
dant  litûs  ou  quatre  ans  encore  sou»  mes  yeux,  me  dis;dt  à 
chaque  instant  :  Jesahqueje  ne  suis  pas  enceitUe^  el  pourtant 
je  sens  que  f  accouche ,  je  ne  pourrais  pas  faire  de  diffireiut 
entre  les  sensations  que  Réprouve ^dans  te  bas-tenlre,  et  celles 
que  mes  accouchements  ni  ont  occasiomUes.  Et  ces  douleurs  ne 
lui  venaient  pas  au  moment  des  règles,  pendiml  ces  é|K)ques 
ou  immédiatement  après;  elles  se  faisaient  seutir  pendant  de 
longues  atteintes  de  névralgie ,  aussi  bien  que  des  vertiges 
effroyables,  que  des  b«ittements  de  cœur,  qui  avaient  long- 
temps fait  croire  à  une  hypertrophie  de  cet  organe,  que  des 
troubles  de  toute  sorte  dans  la  digestion.  Tous  ces  désord l'es 
se  mon  traient  tan  tôt  ensemble^  Umtôi  sé|)arés,  se  transformant^ 
se  remplaçant  les  uns  le$  autres  avec  une  rapidité  incroyalAle. 
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Des  lavements  émollients  chargés  de  laudanum,  huit  à  dix 
gouttes,  sont  pris  et  absorbés  avec  facilité^  et,  il  faut  le  dire, 
afec  le  plusgrand  soulagement  pour  les  malades;  desCrictions, 
soit  laudanisées,  soit  belladonées,  soit  chargées  de  ciguë  ou 
dejiisquiame,peuventètre  reçues  pour  ainsi  dire  indéfiniment. 
Quand  ce  lavage  fatigue  trop  les  malades,  on  peut  introduire 
dansle  vagin  et  y  maintenir  par  un  tamponnement  léger 
des  pommades  chargées  d'opium,  de  jusquiame  ou  de  bel- 
ladone. 

Dans  quelques  cas  cependant,  on  ne  peut  pas  et  on  ne  doit 
pas  les  employer;  c'est  quand  la  névralgie  utérine  arrive, 
comme  cela  se  fait  quelquefois  chez  des  personnes  robustes, 
mal  réglées  au  moment  des  règles.  Alors,  si  l'évacuation 
menstruelle  tarde  à  se  faire,  une  saignée  la  provoque.  A  peine 
le  sang  coule-t-il  de  la  veine,  que  les  règles  se  montrent  et 
tout  rentre  à  peu  près  dans  Tordre.  Cette  névralgie  se  ren- 
contre aussi  quelquefois  chez  des  hystériques  peu  robustes. 
Ccst  le  traitement  de  la  chlorose  qui  les  guérira,  sinon  rapi- 
dement, du  moins  sûrement  avec  le  temps. 

Le  traitement  de  Thystéralgie  consiste  dans  Tusage  de 
bains,  de  lavements  émollients  et  narcotiques,  et  de  liniments 
de  même  nature  appliqués  sur  la  région  h;pogastrique,  et 
rendus  dans  quelques  cas  plus  adoucissanis,  plus  calmants 
parTaddition  des  substances  narcotiques;  telles  que  le  pavot, 
-hmorelle,  la  jusquiame,  ou  même  quelques  gouttes  de  tein- 
ture d'opium.  On  doit  envelopper  en  même  temps  le  ventre 
et  les  reins  de  cataplasmes  de  farine  de  lin,  en  y  incorporant 
one  certaine  quantité  dMiuile  de  jusquiame.  Le  repos,  la 
continence  et  des  boissons  adoucis&mtes  et  calmantes  doivent 
aussi  faire  partie  du  traitement  de  Vhystéralgie.  Si  la  maladie 
affectait  une  marche  périodique  avec  ou  sans  (lèvre;  on  aurait 
recours  au  sulfate  de  quinine  combiné  avec  l'opium;  et  dans 
T.  ni.  i3 
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le  cas  où  rbystéralgie  serait  le  symptôme  d*une  autre  affec- 
tion de  Tutérus,  on  devrait  s'attacher  à  combattre  raffecUon 
primitive^ 

La  marche  périodique  de  la  maladie  peut  fournir  par  elle- 
même  une  précieuse  indication^  et  conduire  à  une  gaérison 
facile.  Le  sulfate  de  quinine  s'est  effectiyement  montré  puis- 
sant contre  les  hystéralgies  périodiques.  A  défaut  de  cette 
indication^  c'est  aux  antispasmodiques,  aux  narcotiques^  à  la 
morphine,  etc.^  qu'il  faut  demander  le  soulagement  où  la 
guérison. 

Cependant^  nous  avons  pu  constater^  pour  certains  cas, 
rinefflcacité  même  des  plus  énergiques  antispasmodiques. 
Une  dame  (|ui  se  présenta  à  nous  souffrait  à  la  vérité  peut- 
être  moins  dans  Tulérus  que  dans  le  vagin  et  la  vulve;  la 
douleur  se  propageait  souvent  même  au  rectum  et  à  l'anus. 
Elle  était  continue^  quoique  redoublant  par  instant^  et  jetait 
cette  dame  dans  une  agitation,  un  désespoir  qui  dérangeait 
souvent  sa  raison,  et  la  faisait  passer  pour  folle.  Rien  n'éga- 
lait surtout  la  vivacité  avec  laquelle  elle  se  découvrait  et  de- 
vant et  derrière,  pour  montrer  aux  gens  de  l'art  et  aux  femmes 
qui  l'entouraient  le  siège  de  ses  douleurs.  Ces  douleurs  étaient, 
disait-elle,  brûlantes  et  rongeantes  à  la  fois;  et  pourtant  la 
vulve,  le  vagin,  la  matrice  n'offraient  ni  rougeur,  ni  gon- 
flement, ni  sensibilité.  Quelques  gouttes  d'un  fluide  lactescent 
coulaient  parfois  du  vagin;  cette  maladie  durait  depuis  plu- 
sieurs années,  et  avait  été  attaquée  par  des  médications  de 
toute  nature;  les  antisyphilitiques  mêmes  avaient  été  essayés 
sans  plus  d'avantage  que  le  reste,  et  nos  prescriptions,  quoique 
nombreuses  et  variées,  n'obtinrent  pas  un  plus  heureux  succès. 

On  lit  dans  l'ouvrage  du  docteur  Duparcque  :  «  Presque  en- 
tièrement nulle  chez  quelques  femmes,  la  sensibilité  du  col 
de  l'utérus  est  chez  d'autres  tellement  vive  que  le  plus  léger 
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eratact  est  exeew^ement  douloureux^  et  provoque  des  acci- 
dente nenreux  très-intenses,  surtout  lorsque  cette  sensibilité 
est  exaltée  par  Torgasime  vénérien.  Elle  rend  les  approches 
conjugales  insupportables,  et  peut  être  considérée  comme  une 
cause  de  stérilité.  Elle  exige  beaucoup  de  réserve  et  de  pru- 
dence dans  Texercice  du  toucher  et  dans  l'emploi  du  spécu- 
lom.  Cette  impressionnabilité  s'étend  parfois  à  tout  l'appareil 
générateur,  et  donne  lieu  à  des  douleurs  dans  la  région  uté- 
rine, i  une  sensation  de  brûlure  dans  le  bas-ventre  et  le  vagin. 
Le  moindre  exercice  à  pied  ou  en  voiture  produit  un  senti- 
ment de  fatigue  vers  le  bassin.  Les  règles  cependant  suivent 
leur  cours  ordinaire^  et  à  inspection  on  ne  remarque  rien  de 
changé*dans la  constitution  de  l'utérus.»  Le  nômd'hystéralgie 
nous  parait  mieux  convenir  à  cet  état  que  celui  de  subinflam- 
mation  sans  engorgement  que  lui  a  imposé  U.  Lisfranc.  Il 
s'amende  facilement  par  Tusage  des  injections  et  des  lave- 
ments d'eau  froide.  M.  Jobert  dit  avoir  fait  cesser  ces  dou- 
leurs nerveuses  en  cautérisant  légèrement  le  *  museau  de 
tanche. 

U  est  vrai  que  ces  douleurs  vives,  aiguës,  ne  sont  essentiel- 
lement névralgiques  que  dans  les  cas  où  elles  sont  liées  à 
quelque  affection  de  l'utérus:  elles  ne  sont  pas  en  rapport 
d'intensité  avec  l'étendue  ni  avec  la  nature  de  ces  affections. 
Dans  certains  cas,  celles-ci  semblent  n'élre  que  le  résultat  des 
douleurs  et  la  suite  de  l'afQux  sanguin  et  humoral  qu'elles 
provoquent  Leur  marche,  par  accès^  plus  ou  moins  régulière, 
et  les  succès  des  antispasmodiques  viennent  enfln  prouver 
jasqu'à  l'évidence  leur  nature  essentiellement  névralgique. 

Bieè*  de  seiislbllité  des  orgmneM  i^énltavx  dé  lafemiAe. 

La  sensibilité  des  organes  génitaux  de  la  femme  est  quel- 
<iuefoi8  telle  que  les  soins  ordinaires  de  propreté  sont  pénibles 
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à  supporter,  si  Ton  n'use  pas  de  beaucoup  de  précaution  en  les 
mettant  en  usage.  Le  toucher  pratiqué  pour  explorer  le  vagin 
et  Tutérus  est  insupportable^  et  détermine  souvent  une  irrita- 
tion nerveuse,  qui  peut  produire  un  état  convulsif.  La  femme 
a  pour  le  coït  lui-même  une  grande  répugnance^  et  quoique 
le  sentiment  du  devoir  et  la  crainte  de  perdre  l'affection  de 
son  mari  la  dominent^  elle  s'en  éloigne  d^abord^  autant  que  le 
lui  permettent  les  circonstances^  et  [)uis  enfin  il  devient  si  irri* 
tant,  si  agaçant,  si  douloureux,  qu'elle  le  refuse  et  le  rejette 
avec  une  sorte  d'effroi;  refus  terrible,  qui,  presque  toujours, 
entraine  bientôt  après  lui  les  événements  les  plus  funestes  à 
l'union  conjugale.  Je  n'exagère  rien  ici,  car  on  m'a  raconté 
des  scènes  déplorables.  «  J'en  ai  quelquefois  été  le  témoin,»  dit 
le  docteur  Lisfranc.  L'excès  de  sensibilité  des  organes  géni- 
taux de  la  femme  exige  donc  l'attention  la  plus  sérieuse  de  la 
part  du  médecin;  son  ministère  est  ici  non  pas  seulement  de 
guérir,  mais  encore  de  rendre  une  épouse  à  son  mari,  un  pèreà 
sesenfants,  eo  rétablissant  la  paix  au  sein  d'une  famille  désolée. 
Cette  maladie  peut  tenir  à  un  état  particulier  de  la  consti- 
tution, à  certaines  idiosyncrasies;  on  voit  quelquefois  certai- 
nes familles  dans  lesquellt  s  elle  semble  être  héréditaire,  car 
presque  toutes  les  femmes  en  sont  atroctées  à  des  degrés  va- 
riés; mais  l'excès  de  sensibilité  des  organes  génitaux  de  la 
femme  dépend  le  plus  souvent  d'autres  causes;  ainsi,  comme 
le  fait  observer  le  docteur  Lisfranc,  un  écoulement  blanc  assex 
abonctnnt^  le  prurit  de  la  vulve,  les  règles,  ♦'te,  peuvent  le 
produire;  il  se  manifeste  aussi  sous  l'influence  des  inflamma-  . 
tiens  aiguës  ou  chroniques,  partielles  ou  générales  de  la  mem- 
brane muqueuse  génitale;  les  érosions,  les  excoriations,  les 
ulcérations  de  cette  membrane  l'entraînent  brusquement 
après  elles.  Il  peut  dépendre  aussi  d'une  inflammation  de  la 
matrice. 
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Le  docteur  Lisfranc  fait  remarquer  que  les  maladies  de  la 
vulve  agissent  quelquefois  sympatbiquemeni  sur  la  vessie,  et 
alors  la  douleur  peut  se  faire  seulement  sentir  sur  cet  organe. 
«Une  dame,  ajoute  ce  praticien,  disait  être  affectée  depuis 
plusieurs  années  d^me  maladie  de  vessie  qui  la  tourmentait 
beaucoup  :  j'examinai  la  vulve  et  j'y  trouvai  des  plaques  d'un 
rouge  très  foncé,  dont  quelques-unes  étaient  légèrement  exco- 
riées; je  fis  meltre  de  Thuile  d'amanries  douces  sur  la  mem- 
brane muqueuse;  une  compresse  fine,  imbibée  du  même  li- 
quide y  fut  appliquée,  cmpécba  le  contact  des  surfaces.  Je 
conseillai  de  pratiquer  au  bras  une  saignée  révulsive  de  cent 
quatre-vingts  grammes  (six  onces);  la  malade  ne  voulut  pas  y 
consentir,  parce  que  déjà  le  lendemain  ses  douleurs  avaient 
presque  entièrement  disparu;  des  lotions  faites  avec  l'eau  alu- 
mineuse  dissipèrent  d'ailleurs  en  peu  de  jours  le  reste  de  la 
phlegmasie  et  les  excoriations  de  la  vulve;  les  douleurs  de  la 
vessie  n'ont  point  reparu.  » 

Mais  l'excès  de  sensibilité  des  organes  de  la  génération  de  la 
femme  dépend-il  de  Tidiosyncrasie,  n'y  a-t-il  d'ailleurs  dans 
la  vulve  aucune  trace  de  maladie,  on  a  recours  aux  moyens 
suivants  :  bains  entiers  chauds,  à  l'eau  de  son  :  on  les  multi- 
plie, on  les  prolonge  le  plus  possible;  irrigation  d'eau  de  gui- 
mauve légèrement  tiède,  si  elle  n'irrite  pas;  phlébotomie 
révulsive  pratiquée  au  bras;  une  saignée  de' quatre-vingt- 
dix  grammes  est  faite  vingt-quatre  heures  après  la  cessation 
des  règles;  on  la  répèle  vers  le  milieu  de  Tintervalle  des 
menstrues.  On  donne  les  narcotiques,  le  camphre,  soit  par 
la  bouche,  soit  par  le  rectum;  on  administre  aussi  Tassa- 
fœtida. 

On  doit  essayer  les  irrigations  d'eau  froide  et  les  bains  en- 
tiers, d'abord  frais  et  ensuite  froids.  «J'ai  vu,  dit  le  profes- 
seur Lisfranc,  quelquefois  ces  moyens  réussir  complètement. 
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et'les  organes  de  la  généFation  exécuter  leurs  fonctions  comme 
à  rétat  normal.  On  conseille  de  prendre,  pour  ne  pas  le  rendret 
un  quart  de  layement  peu  chaud  ;  suivant  Tindication^  il  peut 
être  froid  ou  même  à  la  glace;  quelquefois  la  maladie  n'est 
qu'amendée,  dans  certaines  circonstances  elle  demeure  tu 
même  état.  » 

Lorsque  l'affection  morbide  est  amendée,  le  médecin^  ton» 
jours  dirigé  par  le  désir  ardent  d'être  utile,  donne  quelques 
conseils  au  mari;  la  gravité  des  circonstances  le  lui  oonh 
mande  impérieusement,  et  les  lois  divines  et  humaines,  ^|outa 
M.  Lisfranc,  lui  en  imposent  le  devoir  sacré. 

11  est  nécessaire  que,  daus  les  rapports  sexuels»  Facte  ne 
soit  commencé  qu^au  moment  où  le  désir,  sollicité  par  des 
choses  permises,  aurait  produit  chez  la  femme  une  certaine 
excitation,  une  espèce  d'orgasme,  ainsi  la  sensibilité  sera  mo-' 
difiée  et  le  coït  pourra  être  toléré  :  il  sera  peut-être  normal; 
Ton  doit  encore,  pour  prévenir  ou  atténuer  les  douleurs^  con- 
seiller d'enduire  le  membre  d'un  corps  gras  et  de  l'introdoire 
avec  ménagement.  Cosmoyens  réussissent  très-souvent.  Avant 
et  après  les  règles,  les  organes  de  la  génération,  soumis  a  la 
congestion  sanguine  que  produisent  les  menstrues^  sont  encore 
plus  irrités;  ces  époques  doivent  être  respectées. 

L'acte  vénérien,  fréquemment  répété,  peut  émousser^  jus- 
qu'à un  certain  point,  la  sensibilité  des  organes  et  réussir; 
d'autres  fois,  il  les  irrite:  dans  ce  dernier  cas,  il  faut  s'y  livrer 
assez  rarement. 

On  lit  dans  Touvrage  pratiqne  du  docteur  Lisfranc  :  «  Une 
(lame  était  affectée  d'excès  de  sensibilité  des  organes  géni- 
taux; soumis  au  plus  scrupuleux  examen,  ils  paraissaient  en- 
tièrement sains;  la  malade  ne  pouvait  pas  su[)porter  les  appro- 
elles  de  son  mari,  et  déjà  la  guerre  était  dans  le  ménage.  Lss 
bains  généraux,  les  saignées,  les  narcotiques,  les  irrigatioiis 
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laites  avec  Teau^  etc.^  avaient  peu  amendé  la  maladie.  J'in- 
troduisis dans  le  yagin  une  petite  canule  en  gomme  élastique^ 
elle  n'j  sé||ourna  que  dix  minutes;  elle  excita  beaucoup  la  sen- 
sibilîté;  le  lendemain  cette  exaltation  fut  moindre,  presque 
nulle  le  troisième  jour;  elle  permit  de  faire  séjourner  l'in- 
stromentune  demi-heure; ainsi,  peu  à  peu,  il  demeura  plus 
longtemps  en  place;  j'en  augmentai  le  volume,  el  il  finit  par 
n'occasionner  même  aucune  incommodité;  la  malade  s'accou- 
toma  ensuite  bientôt  à  remplir  les  devoirs  conjugaux.  » 

L'afbction  morbide  résiste;  on  doit  recourir,  en  dernier 
resfiort,  à  la  cautérisation  de  l'orifice  inférieur  du  vagin  et 
de  presque  toute  l'étendue  de  la  vulve;  on  met  en  usage  le 
nitrate  d'argent  fondu,  t  J'ai  rencoxilré  dans  ma  pratique  par- 
ticulière, ajoute  M.  Lisfranc,  seulement  deux  cas  dans  les- 
quels, les  moyens  ordinaires  de  traitement  ayant  échoué,  je 
fu8  forcé  de  la  mettre  en  usage  :  chez  le  première  malade,  je 
cautérisai  une  seule  fois,  chez  la  seconde,  quatre  cautérisa- 
tions devinrent  nécessaires;  je  réussis  chez  ces  deux  dames,  d 

llo  prorlt  de  la  irttlTe. 

Les  démangeaisons  qui  se  font  sentir  sur  la  vulve  sont  ordi- 
nairement si  violentes  que  les  femmes  se  grattent  avec  beau- 
coup de  force,  et  produisent  des  excoriations  multipliées  et 
étendues;  elles  préfèrent  alors  au  prurit  qui  les  tourmente  les 
fortes  cuissons  qu'elles  endurent.  Cette  affection,  qui  est  ca- 
nctérisée  par  des  démangeaisons  violentes,  insupportables, 
elune  cuisson  extrême  de  la  vulve,  les  réveille  souvent  pen- 
dant la  nuit,  et  ks  prive  ainsi  d'une  grande  partie  de  leur 

sommeil. 

Celte  maladie,  qui  peut  avoir  son  siège  seulement  sur  les 
pandcs  lèvres,  ou  s'étendre  jusque  sur  la  muqueuse  de  l'ori- 
fce  vaginal,  et  même  sur  le  mont  de  Vénus,  excite  singulière- 
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ment  les  organes  sur  lesquels  elle  sîége,  les  irrite^  et  Imême 
les  enflamme  quelquefois  fortement. 

Fort  rare  chez  les  jeunes  filles^  d'après  H.  Lisfranc,  cette 
affection  l'est  moins  chez  les  femmes  âgées  de  vingt-cinq  k 
trente-six  ans;  on  l'obserye  beaucoup  plus  fréquemment  à 
répoque  critique,  et  après  cette  époque. 

Les  circonstances  sous  l'empire  desquelles  le  prurigo  vul— 
Taire  se  manifeste  le  plus  ordinairement  sont  l'âge  de  retour, 
l'état  de  grossesse,  les  approches  et  les  dérangements  de  la 
menstruation,  surtout  chez  les  femmes  qui  sont  sujettes  à 
des  écoulements  acres,  et  qui  n'ont  pas  recours  à  des  soins  de 
propreté.  On   peut  dire  que  le  vice  her|>étique,  le  défaut 
comme  Texcès  d'exercice,  un  trop  long  séjour  au  lit,  la  sta- 
tion prolongée  sur  les  tubérosités  ischiatiques ,  les  saisons 
chaudes,  sont  des  causes  très-communes  de  cette  maladie.  La 
trop  grande  propreté  la  détermine  quelquefois;  les  lotions 
trop  souvent  répétées  ont  en  effet   l'inconvénient,  d'abord 
d'irriter  par  elles-mêmes,  ensuite  d'enlever  tous  les  liquides 
destinés  à  lubrifier  les  tissus.  Chez  les  femmes  qui  ont  beau- 
coup d'embonpoint,  lesgrandes  et  les  petites  lèvres  se  corres- 
pondent par  des  surfaces  plus  étendues;  durant  la  marche 
surtout,  les  frottements  sont  plus  larges  et  nécessairement  plus 
irritants. 

Le  principal  caractère  de  la  maladie  est  un  prurit  qui  aug- 
mente à  mesure  que  la  malade  se  gratte.  Les  démangeaisons 
sont  encore  plus  vives  lorsque  la  malade  est  au  lit,  après  les 
repas  et  Texercice,  surtout  quand  la  température  est  élevée. 
Ces  démangeaisons,  souvent  supportables,  sont  d'autrefois  tel- 
lement vives,  qu'elles  jettent  les  malades  dans  un  état  ner- 
veux indicible  et  d'excitation  extrême;  elles  (lâlissent,  elles 
maigrissent  les  malades;  elles  leur  donnent  de  la  fièvre;  elles 
troublent  les  fonctions  de  leurs  organes  digestifs  ;  elles  pro- 
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woquent  les  désirs  Ténériens;  elles  déterminent  des  inconti- 
senoes  ou  des  rétentions  d'urine  ;  elles  dérangent  le  cours  des 
nigles,  et  souvent  les  mulndcs^  coniinucllemcnt  tourmentées, 
ftombent  dans  le  décourcigcmanl  et  le  désespoir.  Outre  Télat 
€l*excitation  générale  qu'occasionne  cet  accident^  en  ébranlant 
ainsi  le  système  nerveux,  il  porte  les  femmes  à  se  gratter,  je 
dirai  presque  à  se  déchirer  les  parties  externes  de  la  généra- 
lion  pour  éteindre  ce  sentiment  pénible:  se  gratter  est  alors 
un  besoin  tellement  impérieux  que  ces  mallieureuses  femmes, 
surprises  dans  la  rue,  vont  au  fond  d'une  allée  pour  y  céder  à 
leur  aise. 

Tantôt  les  démangeaisons  delà  vulve  sont  presque  conti- 
nues et  avec  des  degrés  variés  d'exacerbation;  tantôt  elles  sont 
franchement  intermittentes,  ou  bien  elles  se  développent  d'une 
mauière  irrégulière  un  plus  ou  moins  grand  nombre  de  fois 
dans  la  journée. 

Quelquefois  la  vulve  parait  être  à  l'état  normal,  c'est  sur- 
tout quand  les  femmes  ne  se  sont  point  grattées;  ordinaire- 
ment elle  est  rouge,  enflammée,  excoriée;  ou  y  observe  un 
assez  grand  nombre  de  petits  boutons  qui  peuvi  nt  siéger 
aussi  autour  d'elle;  les  parties  génitales  externes  sont  très- 
souTent  tuméûées.  En  examinant  les  parties,  dit  un  auteur,  on 
y  découvre  de  petits  boutons  à  peine  apparents  qui  s'élèvent 
légèrement  en  pointe;  lors<iu'ils  sont  peu  enflammés,  ils  ne 
contiennent  aucune  matière,  mais  lors(|u'ils  sont  déchirés  par 
les  ongles,  ils  sécrètent  une  petite  gouttelette  de  sérosité  san- 
guinolente qui,  par  son  dessèchement,  forme  une  croûte  brune 
de  la  grosseur  d^un  grain  de  millet,  et  quand  l'atTection  dure 
longtemps,  tout  Tépiderme  devient  dur  et  s'exfolie. 

Le  prurit  de  la  vulve  dure  quelques  jours  seulement,  ou 
persiste  pendant  plusieurs  mois,  et  mêmes  des  années;  dans 
ce  dernier  cas,  il  peut  be;iucoup  altérer  la  constitution.  Cer- 
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(ainefl  femmes  n'y  sont  soumises  que  vingt-quatre  ou  qua- 
rante-huit heures  avant  leurs  règles.  Selon  le  docteur  Lisfranc, 
la  maladie  se  prolonge  fréquemment  Jusqu'à  la  cessation  des 
menstrues,  et  même  quelques  Jours  après. 

Indépendamment  de  tous  les  inconvénients  que  Je  viens 
d'indiquer^  le  prurit  de  la  vulve  est  un  point  nouveau  d'irritA- 
tion  pour  le  bassin  ;  Findication  est  de  Téteindre. 

Uuaqd  il  se  déclare  pendant  la  grossesse  ou  récouiemettt 
des  règles^  il  suffit  le  plus  souvent  de  modérer  la  démangea- 
son  au  moyen  de  quelques  lotions  émollientcs  ou  narcotique; 
cependant  il  est  bon  de  dire  que  TaffecUon  ne  cesse  tout  à  fait 
dans  le  premier  cas  que  lorsque  les  femmes  sont  accouchées, 
et  dans  le  second  qu'après  Tévacuation  menstruelle.  Quand  le 
prurigo  de  la  vulve  coïncide  avec  l'aménorrhée  ou  une  inflam- 
mation de  la  matrice^  il  disparaît  ordinairement  après  lé  réta^ 
blissement  du  flux  supprimé  et  la  cessation  de  la  phlégmasie 
qui  doivent  aloi*s  occuper  Tattention  du  médecin.  Le  plus  sou- 
vent les  démangeaisons  de  la  vulve  cèdent  merveilleusement  à 
la  saignée  du  bras^  spoliative  ou  révulsive,  aidée  par  un  bain 
ou  par  des  lotions  d'eau  de  son. 

<K  Lorsque  les  règles  ont  manqué  ou  qu'elles  ont  coulé  ptn 
abondamment,  dit  le  docteur  Lisfranc,  on  pratiqtle  au  bras, 
chez  les  femmes  fortes,  une  saignée  spoliative;  et  si  le  lende- 
main ou  le  surlendemain  le  sujet  est  peu  affaibli,  on  fait  su^ 
lé  même  point  une  pblébotomie  dérivalive  de  quatre-vidgt-dbt 
à  cent  vingt  grammes.  Sur  les  femmes  faibles  on  commence 
par  cette  dernière  évacuation  sanguine,  on  la  répète  au  besoin 
suivant  l'indication.  La  saignée  du  bras  sera  même  faite  chei 
les  femmes  dont  les  règles  n'offrent  aucune  anomalie.  J'ai  vu 
ce  moyen  suffire  pour  produire  irtimédialement  une  entière 
guérison.  «> 

Dans  plusieurs  cas,  on  devra  Joindre  à  ces  moyens  des  baîoê 
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liroples  et  sulfureux,  et  si  l'inflammation  est  Tlte,  Tapplica- 
tioD  de  sangsues.  On  peut  recourir  aussi  aut  lotions  fréquem- 
ment renouTdées  et  faites  dans  la  proportion  de  six  déci- 
granmes  de  deutochlorure  de  mercure  pour  huit  onces  d'eau 
d€  chaux.  Le  professeur  Trousseau  a  également  administré 
amc  avantage  des  lotions  faites  atec  une  solution  de  douie 
gnmmes  de  sous-carbonate  de  potasse  pour  quatre  onceS 
(Peau  distillée,  dont  il  fallait  mettre  une  cuillerée  à  bouche 
dans  un  vase  de  toilette^  contenant  à  peu  près  deux  livres 
d'ttQ  tiède  ;  la  dose  de  la  solution  était  tous  les  Jours  graduel- 
lement augmentée  Jusqu'à  ce  que  les  solutions  eussent  déter- 
miné une  légère  cuisson.  Le  même  praticien  prescrit  aussi 
<iei  lotions  faites  avec  un  mélange  de  deux  gros  de  deutochlo- 
rure de  mercure  dissous  dans  une  quantité  suffisante  d'alcod 
et  dix  onces  d'eau  distillée.  Il  employait  d'abord  cette  solution 
i  la  dose  d'une  cuillerée  à  café  dans  une  livre  d'eau  chaude, 
et  successivement  jusqu'à  trois  ou  quatre  cuillerées  à  bouche 
pour  se  laver  deux  ou  trois  fois  par  jour.  Dans  des  cas  de  pru- 
rit très-opinifttre,  le  docteur  Ruan  a  obtenu  des  succès  par 
l'emploi  intérieur  du  baume  de  copahu,  du  carbonate  de 
ioade,  par  Tapplicalion  extérieure  des  cataplasmes  de  mie  de 
pain,  de  lait,  avec  addition  de  laudanum. 

Pour  guérir  le  prurit  de  la  vulve,  il  est  aussi  essentiel  que 
le  régime  soit  pris  en  considération  :  il  sera  approprié  à  la 
ooDstitution  des  femmes  ;  elles  doivent  éviter  le  café,  le  thé,  le 
gibier,  la  charcuterie  et  les  ragoûts  épicés;  elles  boiront  de 
l'eau  rougie  et  quelquefois  de  l'eau  de  Seltx. 

La  malade  fera  usage  de  tisanes  émollientes  ;  de  deux  Jours 

fan  elle  prendra  un  bain  entier  chaud  à  l'eau  de  son;  deux 

ou  trois  fois  par  Jours  elle  fera  des  lotions,  soit  avec  ce  dernier 

liquide,  soit  avec  Teau  de  guimauve  froide  ou  presque  froide. 

L'infusion  aqueuse  de  cerfeuil  est  souvent  trèe-avantageuse; 
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pratiqua  au  liras  un^  saignée  spoliative;  en  employa  pendant 
huit  jours  les  loticms  émolUentes  :  on  fit  usage  de  bains  gêné* 
raux  émolUents  ;  on  eut  ensuite  recours  a  Tean  de  Baréges 
localement  appliquée^  la  malade  prit  dans  la  première  cuille- 
rée de  potage  une  fois  par  jour  une  pincée  de  9eur  de  soufre^ 
les  amers  à  l'intérieur  furent  administrés,  la  maladie  s'amenda 
et  céda  enfin  à  deux  cautérisations  faites  avec  le  nitrate  d'ar- 
gent fondu. 

Une  malade  se  plaignait  de  prurit  à  la  vulve;  il  se  renouve- 
lait tous  les  jours  entre  six  et  huit  heures  du  matin  ;  le  sulfate 
de  quinine  à  l'intérieur  fut  administré  et  fut  immédiatemrat 
couronné  du  plus  brillant  succès. 

Une  femme  très-nerveuse  était  affectée  de  démangeaisons 
violentes  siégeant  à  la  vulve^  sur  laquelle  on  observait  des 
traces  légères  de  subinflammalion;  quelques  excoriations 
existaient.  Le  laudanum  par  la  partie  inférieure  du  canal 
intestinal  fut  administré;  on  pratiqua  des  lotions  avec  Veau 
alumineuse;  en  quinze  jours  la  guérison  fut  obtenue. 

C'est  encore  ici^  et  nous  ne  devons  pas  cesser  de  le  faire  ob- 
server^  dans  l'intérêt  de  la  science  ei  de  l'humanité,  c'est  dam 
des  cas  semblables,  même  quand  le  vice  dartreux  existe^  c'est 
contre  le  prurigo  même  herpétique  et  invétéré  de  lavulve, 
que  nous  avons  retiré  de  très^bons  efTets,  de  très-grands  avan* 
tages  des  lotions  et  des  injections,  faites  avec  l'eau  sédatife 
et  résolutive,  que  nous  avons  eu  le  bonheur  de  formuler, 
après  beaucoup  de  recherches  et  d  observations;  et  que  son 
usage  est  parfaitement  indiqué  à  cause  des  principe»  nare^ 
tiques  et  calmants  et  de  Tiodure  de  potassium,  qui  est  on  puis* 
sant  résolutif^  qui  font  la  base  de  notre  eau  sédative  et 
live. 
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minutes,  un  quart  dlieure^  on  augmente  la  quantité  d'anii- 
doo;  ou. la  diminuera  au  contraire  quand  les  phénomènes 
d^eicilation  qui  viennent  d'être  mentionnés  ne  se  montrent 


Les  lotions  faites  avec  l'eau  de  Baréges  peuvent  être  avanta- 
geuses, surtout  quand  le  principe  de  la  maladie  est  dartreux, 
edorsqu'on  a  préalablement  mis  en  usage  les  émoUients,  les 
évacuations  sanguines,  etc. 

Si  le  Aice  dartreux  existe,  on  peut  encore  diriger  sur  la 
mlve  la  vapeur  résultant  de  la  combustion  de  fleur  de  soufre. 

Les  douches  simples  en  arrosoir  administrées  sur  le  siège 
da  prurit  et  autour  peuvent  être  fort  avantageuses.  Quand 
l'irritation  est  moindre,  on  les  remplace  par  celles  d'eau  de 
Barégrs,  dont  les  succès  sont  assez  nombreux. 

Enfin,  si  tous  les  moyens  employés  avaient  échoué,  il  fau- 
drait changer  le  mode  de  vitalité,  cautériser  avec  le  nitrate 
d'argent  fondu  la  membrane  muqueuse  de  la  vulve,  lors  même 

m 

qu^elle  n'offrirait  ni  boutons  ni  excoriations. 
Due  dame  affectée  d'un  engorgement  de  l'utérus  et  d^une 

!  excoriation  légère  sur  la  lèvre  postérieure  du  col  de  cet 
organe  éprouvait  souvent  un  prurit  violent  dans  la  vulve  vers 
le  milieu  de  rinlervalle  des  règles;  alors  des  symptômes  de 
subinflammation  se  montraient  sur  la  matrice.  On  pratiqua  au 
bras  une  saignée  de  quatre-vingt-dix  grammes;  on  mit  en 
usage  les  lotions  émollientes,  et  le  jour  même  de  l'emploi  de 
oes  moyens  les  démangeaisons  disparurent;  pour  les  prévenir 
désormais  je  conseillai  quelques  jours  avant  l'époque  à  laquelle 
elles  revenaient  une  évacuation  sanguine  révulsive  qui  réussil 
(Parfaitement. 

[  Une  dame  était  tourmenlée  par  une  démangeaison  de  fei 
Vulve;  il  existait  quelques  boulons,  quelques  plaques  rouges  de 
nature  her|)élique  :  la  constitution  du  sujet  était  forte.  On 
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dire,  c'est  alors  seulement  que  leur  existence  parait  com- 
mencer. 

La  matrice  sort  donc  de  cet  état  d'inertie  dans  lequel  elle 
était  comme  ensevelie,  pour  jouer  dorénavant  un  rôle  plus 
important.  Son  tissu  devient  perméable,  extensible,  érectile 
même.  La  circulation  s'y  fait  plus  active;  la  sensibilité  s'y 
développe  ;  elle  devient  et  le  centre  et  le  point  de  départ  d'ir- 
radiations sympathiques  qui  lui  soumettent  tous  les  actes  de 
l'économie,  et  ceux-ci,  à  leur  tour,  exercent  des  influences 
non  moins  importantes  sur  les  fonctions  propres  de  cet  organe. 

De  cet  échange  réciproque  dMnfluences  résultent,  chez  la 
femme  devenue  pubère,  de  nouveaux  phénomènes  physiolo- 
giques et  pathologiques,  des  maladies  générales  et  locales, 
spéciales  au  sexe. 

Si,  comme  le  dit  Bichat,  les  lésions  sont  toujours  plus  fré- 
quentes là  où  il  y  a  plus  d'action;  si  chaque  organe  est  exposé 
à  être  affecté  en  raison  dir(  cte  de  son  degré  d'activité,  on  oe 
doit  pas  être  étonné  de  la  fréquence  et  du  nombre  des  maladies 
dont  l'utérus  peut  devenir  le  siège.  L'extrême  sensibilité  de 
ce  viscère,  son  importance  physiologique,  son  irritabilité  par- 
ticulière, et  surtout  les  sympathies  plus  ou  moins  intimes 
qu'il  enirètient  avec  les  autres  parties  du  corps,  en  font  an 
centre  d'action ,  qui  chez  la  femme  commande  en  quelque 
sorte  à  toute  l'économie,  et  forme  la  base  principale  sur 
laquelle  repose  l'édifice  de  son  organisation.  11  est  facile  d'ex- 
pliquer d'après  cela  pourquoi  les  lésions  vitales  de  la  matrice 
et  de  ses  annexes  se  manifestent  rarement  aux  deux  périodes 
extrêmes  de  la  vie,  et  sont  au  contraire  très-fréquentes  àTépo* 
que  de  la  cessation  naturelle  des  règles,  et  surtout  pendant 
les  années  où  les  organes  génitaux  sont  soumis  à  des  excita- 
tions périodiques  et  d'autres  excitations  de  diverse  nature. 

Nous  devons  faire  remarquer  aussi  que  la  matrice  peut  être 
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le  siège  de  tous  les  genres  .de  lésions  physiques  et  vitales  et 
d'altérations  organiques  que  Ton  observe  dans  tous  les  autres 
organes  de  l'économie  ;  cette  prédisposition  morbide  tient  à 
la  disposition  anatomique  et  à  la  composition  organique  de  la 
matrice.  L'anatomie  nous  a  montré^  en  effets  cet  organe  formé 
de  système  séreQlbrniuqueuX;  vasculaire^  sanguin  et  lympha- 
tique^  de  nerfs  du  double  appareil  cérébro-rachidien  et  gan- 
glionnaire^ et  enfin  d^un  tissu  propre  de  nature  fibreuse  dans 
Vétat  normal  et  de  repos  de  Torgane,  et  qui  revêt  les  carac- 
tères du  tissu  musculaire^  par  suite  de  son  développement. 
LHitérus  peut  donc  présenter  toutes  les  maladies  dont  chaque 
tissa  est  susceptible  d'être  affecté^  et  propres  à  chacun  de  ces 
systèmes  organiques^  telles  que  congestions^  hémorrhagies^ 
flux  humoraux ,  névroses^  hystérie^  hystéralgie,  nymphoma- 
nie; maladies  graves  et  fréquentes^  que  nous  avons  déjà  trai- 
tées arec  tous  les  détails  qu'elles  exigent;  et  enfin  les  engor- 
gements^ les  phlegmasies  de  la  matrice^  les  rougeurs,  les  éro- 
sions^ les  excoriations  et  les  ulcérations  qui  ont  leur  siège, 
soit  à  son  col  ou  à  une  de  ses  lèvres,  soit  à  la  vulve  ou  à  Tori- 
fiée  inférieur  du  vagin,  dont  nous  allons  nous  occuper. 

Les  maladies  utérines  appellent  toute  la  sollicitude  du  mé- 
decin; elles  tendent  constamment  à  l'aggravation  et  peuvent, 
dans  certains  cas,  empêcher  la  fécondation.  Quelques  élance- 
inents,qu'on  ajustement  appelésdeséclairsde  douleurs,  se  font 
d'abord  sentir;  puis  ils  augmentent,  les  règles  deviennent dou- 
looreuses,  une  leucorrhée  plus  ou  moins  abondante  s'établit, 
les  malades  accusent  des  pesanteurs  dans  les  reins,  des  maux 
d'estomac,  des  souffrances  nerveuses,  le  plus  souvent  des  accès 
hystériques,  et  souvent  elles  ne  soupçonnent  nullement  la 
matrice  lorsque  le  désordre  est  déjà  porté  bien  loin.  Le  docteur 
Arnal,dans  un  mémoire  sur  quelques  affections  de  la  matrice, 
rappelle  qu'Hippocrate,Moschion,  Paul  d'Egine,  Retins, signa- 
m.  ^* 
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lent  un  symplôme  de  maladie  utérine,  qui  est  une  douleur  a 
Ifi  base  des  yeux.  Le  docteur  Arnal  dit  avoir  observé  très-sou- 
vent^ chez  les  femmes  affectées  de  maladies  de  Tutérus^  une 
douleur  plus  ou  moins  vivc^  mais  permanente  et  opiniâtre^  se 
faisant  sentir  chez  les  unçs  dans  le  fond  de  Torbite,  chez  les 

• 

autres  au  milieu  de  Tarcade  sourcillaire.  Enfin,  il  est  des  cas 
dans  lesquels  chez  les  fçmmes  prédisposées^  surtout  celles  qui 
sont  scrofuleuse^^  lymphatiques,  chez  celles  qui  ont  fait  deà 
fausses  couches,  l'engorgement  revêt  peu  à  peu  le  caractère 
cancéreux^  et  étendant  ses  ramiQcalions  à  Tutérus  et  à  ses 
annei^es^  il  amène  Pépouvantable  maladie,  dont  nous  traite- 
rons x\n  peu  plus  loin,  avec  tous  les  détails  que  sa  gravité 
exige. 

Hcè  érosions,  emeoriatlons  et  nleératloiis  4o  ki  matrlM 

et  du  vaytn. 

De  toutes  les  aflections  dont  Tutérus  puisse  être  les  siége^^  il 
i^'en  est  pas  de  plus  fréquentes  que  les  excoriations  ou  }es 
ulcéralioQs;  si  elles  sont  rares  dans  rcnfancc,  elles  sont  très* 
communes  dans  l'âge  adulte,  à  Tépoque  de  la  cessation  des 
règles  et  même  plus  tard.  Ces  affections  siègent  le  plus  spécia- 
lement à  la  partie  inférieur^  de  la  vulve  et  à  la  lèvre  posté- 
rieure du  col  de  l'utérus;  elles  sont  soumises  à  la  loi  de  la 
pathologie  qui  veut  que  les  points  les  plus  déclives  de  certaines 
localité^  soient  plus  souvent  malades,  comme  on  l'observe  suir 
les  paupières,  sur  les  lèvrçs,  etc. 

Vétçndue  et  la  profondeur  de  ces  solutions  de  conliquité 
varient  beaucoup,  ainsi  que  leur  nombre  et  leur  forme.  Elles 
9ont  presque  toujours  produites  par  le  défaut  ou  Texcès  de 
propreté;  un  trop  grand  embonpoint,  le  contact  et  le  frotte- 
ment des  surfaces,  les  écoulements  blancs  ou  rosés  abondants; 
le  retard  ou  Tabsence  plus  ou  moins  complète  des  menstrues; 
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la  chaleur  de  leié^  les  climats  très-chauds,  réquitation^  l'ap- 
plication des  substances  irritantes.  Tabus  du  coït«  et  surtout 
l'habitude  coupable  des  moyens  artificiels;  les  dispositions 
herpétiques,  les  violences  extérieures^  l'action  de  se  gratter^ 
le  prurit  de  la  vulve^  et  quelquefois  môme  Texcès  de  sensibi- 
lité des  organes  génitaux. 

Les  ulcérations  de  la  matrice,  affections  bien  connues,  n'at- 
tirent pas  moins  que  les  flueurs  blanches  l'attention  des  mé- 
decins. Ici  on  voit  encore  combien  il  est  difQcile  d'isoler  quel- 
ques faits  pathologiques  pour  en  faire  une  étude  spéciale;  en 
effet,  les  ulcérations  précèdent-elles  les  flueurs  blanches,  en 
sont-elles,  au  contraire,  la  conséquence,  déterminent-elles 
l'engorgement,  ou  bien  en  sont-elles  le  produit?  C'est  ce  qu'il 
est  très-difGcile,  ou,  pour  mieux  dire,  impossible  de  préciser 
dans  un  très-grand  nombre  de  circonstances.  L'observation 
bien  attentive  tendrait  à  faire  penser  que  dans  l'état  le  plus 
babiluel  les  flueurs  blanches  apparaissent  d'abord,  puis  elles 
déterminent  une  légère  érosion  granulée,  laquelle  peu  à  peu 
amène  Fengorgement.  Et  ici  on  pourrait  s'appuyer  avec 
juste  raison  sur  l'analogie,  en  se  rappelant  ce  qui  arrive  day s 
ce  qu'on  appelle  dans  le  monde  des  rhumes  du  cerveau.  Dans 
nn  travail  très-remarquable^  le  docteur  Gosselin  assigne  auj^ 
maladies  de  ce  genre  l'ordre  suivant  :  la  leucorrhée,  rengor- 
geaient, l'ulcérai  ion. 

Le  toucher  est  un  excellent  moyen  de  diagnostic  pour  les 
ulcérations;  la  pulpe  du  doigt  saisit  aisément  les  inégalités  do 
surface,  surtout  les  granulations. 

Les  ulcérations  présentent  divers  aspects;  tantôt  ce  sont  de 
simples  rougeurs,  tantôt  ce  sont  des  rougeurs  pointillées,  ou 
bien  elles  oiit  l'aspect  de  petites  plaques  rouges.  Chez  la  plu- 
part des  femmes  on  observe  des  granulations  ou  de  petites 
akèratknis  plus  ou  mcnns  prononcées  sur  le  bord  interne  des 
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deux  lèvres  du  museau  de  tanche^  le  plus  souvent  sur  la  lèvre 
postérieure. 

Les  femmes  atteintes  d'érosions,  d'excoriations  et  d'ulcéra- 
tions des  parties  sexuelles,  éprouvent  des  cuissons  violentes^ 
une  chaleur  brûlante,  quelquefois  même  des  élancements;  les 
grandes  et  les  petites  lèvres  peuvent  se  tuméfier  beaucoup, 
ainsi  que  tout  le  reste  de  retendue  de  la  membrane  muqueuse 
vulvaire;  il  existe  souvent  des  boutons,  des  pblyctènes,  des 
espèces  d'apbtbes. 

Ces  érosions»  ces  ulcérations  sont  fort  souvent  très-difficiles 
à  guérir  lorsqu'elles  ont  passé  à  l'état  chronique.  Chez  la  plu- 
part des  personnes  qu'on  marie,  dit  le  docteur  Lisfranc^  l'ori- 
fice inférieur  du  vagin,  ordinairement  fort  étroit,  est  presque 
toujours  plus  ou  moins  complètement  oblitéré  par  l'hymen; 
il  est  alors  froissé,  contus,  excorié  et  même  déchiré.  L'acte 
vénérieif,  très-fréquemment  répété,  ne  permet  guère  aux  pe- 
tites plaies  de  se  cicatriser;  elles  persistent  très-souvent  fort 
longtemps;  elles  existent  quelquefois  pendant  plusieurs  mois, 
et  même  un  grand  nombre  d'années.  Le  coït  peut  devenir  in- 
tolérable; l'application  du  spéculum,  qui  les  montrerait  faci- 
lement, est  insupportable  :  il  faut  y  renoncer. Le  toucher  pra- 
tiqué avec  le  doigt  est  excessivement  douloureux;  il  peut  faire 
reconnaître  les  petits  ulcères;  mais  il  vaut  infiniment  mieux, 
la  femme  étant  convenablement  placée,  la  prier  de  tousser,  de 
faire  des  elTorts,  comme  si  elle  se  livrait  à  l'expulsion  du  résidu 
de  la  digestion.  On  exerce  en  même  temps  avec  le  doigt  indi- 
cateur et  médius  de  chaque  main,  des  tractions  légères  en  sens 
opposé,  autour  de  Torifice  inférieur  de  l'anneau  vaginal;  ainsi 
ces  solutions  de  continuité  sont  aperçues. 

Le  docteur  Duparcquc  dit  en  parlant  de  ces  affections  :  Si 
beaucoup  d'érosions  ou  ulcérations  simples  ne  présentent  pas 
de  pronostic  grave,  si  souvent  elles  sont  susceptibles  de  se 
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guérir  d'elles-mêmes^  elles  ne  doivent  pas  moins  attirer 
l'attention  du  praticien^  car  elles  peuvent  aussi  devenir  la 
source  d'altérations  plus  alarmantes.  En  parlant  des  ulcéra- 
lions  muqueuses  ou  érosions  du  col  ulérin,  Dupuytren  disait 
<]u*on  ne  saurait  mieux  les  comparer  qu'à  Tulcération  du  nez, 
appelée  ozène,  et  qui,  simple  d'abord,  amenait  cependant  à 
sa  suite  la  mort  des  malades^  si  le  chirurgien  ne  leur  appor- 
tait un  secours  salutaire.  Mais  celte  importance  ne  doit  pas 
être  exagérée  ;  elle  ne  commande  et  n'excuse  même  pas  ni  ces 
excès  de  précautions  hygiéniques,  auxquels  on  a  voulu  sou- 
mettre les  femmes  affectées  de  maladies  utérines,  ni  surtout 
certains  moyens  locaux  destructeurs,  dont  on  a  fait  un  si 
déplorable  abus  depuis  quelques  années.  Il  est  sûr  qu*un  cer- 
tain nombre  d'ulcérations  utérines  guérissent  d'elles-mêmes 
avec  le  temps,  et  surtout  par  le  seul  éloignement  des  causes 
qui  les  entretiennent. 

Quelles  que  soient  leurs  causes,  ces  ulcérations  se  présentent 
à  rétat  de  la  plus  grande  simplicité,  ou  s'accompagnent  d'en- 
gorgements variés,  le  plus  ordinairement  congestifs  ou  phleg- 
masiques;  d'autres  fois,  elles  offrent  les  caractères  de  l'altéra- 
tion la  plus  grave,  de  la  désorganisation  la  plus  profonde. 

Rony enrs  et  émpUons  da  col  atérln. 

Chez  beaucoup  de  femmes  qui  ont  des  écoulements  blancs, 
on  trouve,  sur  la  lèvre  postérieure  du  col  utérin,  des  rougeurs 
qui  paraissent  dues  au  contact  du  liquide  sécrété  par  la  ma- 
trice; de  même  que,  dans  Tépiphora,  les  larmes  causent  des 
rougeurs  et  même  des  excoriations  sur  la  peau  de  la  joue.  Ces 
rougeurs  n'ont  par  elles-mêmes  qu'une  légère  importance; 
mais  la  muqueuse  pourrait  finir  par  s'altérer  si  Ton  ne  gué- 
rissait le  catarrhe  qui  les  occasionne.  Hais  il  en  est  d'autres 
tout  à  fait  indépendantes  de  cette  cause,  qui  se  montrent  sur 
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une  pnrlie  ou  la  totalité  du  col  iilérin,  sans  que  le  vagin  ait 
perdu  de  sa  couleur  naturelle;  ces  rougeurs  sont  distribuées 
par  plaques  tout  à  fait  analogues  à  celles  qu'on  rencontre  sur 
le  canal  intestinal  d'individus  atteints  d'entérite.  Les  taches 
partielles  sont  tantôt  isolées^  tantôt  confluentes;  leur  couleur 
cesse  brusquement  et  ne  se  fond  pas  avec  celle  des  parties 
environnantes.  Leur  aspect  est  analogue  à  celui  qu'offrent  les 
rougeurs  qui  surviennent  sur  les  jambes  des  jeunes  filles  mal- 
propres, mal  réglées,  et  un  peu  scrofuleuses,  ou  bien  encore 
de  ces  rougeurs  dartreuses  qu'on  observe  quelquefois  sur  le 
visage:  elles  sont  d'un  rouge  brùn^  annonçant  de  l'inflamma- 
tion; elles  s'élèvent  un  peu  au-dessusdu  niveau  des  parties  du 
col  demeurées  saines^  et  quand  ces  plaques  sont  isolées,  elles 
sont  parfois  aussi  nettement  circonscrites  que  si  elles  étaient 
faites  par  un  emporte-pièce.  Dans  tous  les  cas,  elles  s'accom- 
pagnent d'un  engorgement  simple,  très-rarement  d'une  indu- 
ration du  col;  et  communément  au  toucher,  on  sent  la  mu- 
queuse molle,  épaissie,  veloutée,  tomenteuse,  et  saignant  avec 
une  grande  facilité.  D'autres  fois,  au  lieu  de  trouver  des 
plaques  t)Ius  ou  moins  larges,  on  voit  le  col  comme  tacheté  de 
petits  points  rouges,  bien  distincts,  analogues  à  des  piqûres 
de  puces,  et  donnant  à  Torgane  l'aspect  qu'offre  le  dos  de  la 
truite  saumonée. 

Il  est  des  cas  où  au  lieu  d'un  fond  rouge  que  présente  le  col 
utérin,  on  observe  de  petites  vésicules  miliaires,  tantôt  limi- 
tées à  une  partie  du  col  de  l'utérus,  tantôt  occupant  toute  sa 
surface  ;  queliiuefoisce  sont  de  petits  boutons  très-multipliés, 
semblables  à  ceux  de  la  gale,  cristallins  au  sommet;  dans 
quelques  cas,  on  observe  une  seule  vésicule^  au  centre  d'une 
petite  plaque  rouge,  analogue  a  celles  indiquées;  d'autres  fois, 
ce  sont  des  boutons  plus  volumineux  en  nombre  plus  ou 
moins  grand,  de  véritables  phlyctènes,  comme  on  en  observe 
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sur  la  peau,  reseemblant  exactement  aux  aphthes  de  la  bouche. 

Ces  éruptions  miliaires  et  phlycténoîdes  peuvent  se  termi- 
ner sans  laisser  de  solution  de  continuité  ;  mais  cette  fin  est 
très-rare,  surtout  pour  les  pblyclènes.  Le  plus  souvent,  en  se 
rompant,  elles  laissent  de  petites  ulcérations  superficielles, 
qui,  par  leur  réunion^  finissent  par  former  des  plaque^ exco- 
riées assez  étendues. 

Ces  éruptions^  dit  le  docteur  Duparcque^  ne  se  terminent 
pas  toujours  par  ulcération ,  elles  se  guérissent  quelquefois 
spontanément  :  vues  à  un  premier  examen,  on  ne  trouve  plus 
rien  au  second. 

Quant  aux  rougeurs,  on  est  autorisé  à  les  regarder  comme 
des  causes  très-fréquentes  d'ulcérations,  s'il  est  vrai,  comme 
le  démontre  l'observation,  que  c^esl  presque  constamment  sur 
la  lèvre  postérieure  que  débutent  ces  ulcérations.  Ces  rougeurs 
demandent  donc  une  grande  attention  de  la  part  du  médecin^ 
car  elles  entretienn(?nt  une  irritation  constante  et  favorisent 
l'engorgement  de  l'utérus;  en  second  lieu,  fort  simples  dans 
le  principe,  elles  peuvent  prendre  un  caractère  très-grave  en 
s'ulcérant. 

Uleérstioiit  «Impies  de  l'utériiSé 

Ces  ulcérations^  tantôt  semblent  ne  consister  que  dans  la 
destruction  de  l'épithélium,  tantôt  elles  |)énètrent  en  profon- 
deur, et  s'étendent  jusque  dans  le  tissu  même  de  l'utérus.  I^s 
premières  constituent  de  simples  érosions  ^  on  app<.'llc  le» 
autres  ukères  bénins. 

Le  plus  ordinairement  les  érosions  sont  des  ulcérations 
superficielles  et  sont^  comme  nous  l'avons  avancé^  le  n'sullat 
de  la  destruction  de  répithclium  ou  couche  muqueu^u;  qui 
recouvre  le  corps  réticulaire  ;  on  les  distingue  au  pn'mier 
coup  dœil  par  la  routeur  vive  ou  ^iolacé^s  formant  ntw 
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plaque  plus  ou  moins  étendue  à  la  surface  du  museau  de 
tanche  et  tranchant  sur  la  couleur  pâle  des  parties  environ- 
nanles  non  atteintes.  Au  tpucher^  on  ne  sent  point  de  dépres- 
sion appréciable^  à  moins  que  les  bords  de  Térosion  ne  soient 
un  peu  tuméfiés  :  néanmoins^  quand  on  est  bien  exercé  au 
toucter,  on  peut  reconnaître  par  ce  moyen  seul  Tulcération^ 
par  la  différence  de  sensation  que  le  doigt  éprouve^  en  passant 
d'une  surface  lisse^  polie^  égale^  que  présente  la  circonférence 
du  col^  à  une  place  pluâ  molle  ^  et  comme  tomenteuse  ou 
légèrement  granulée  ou  chagrinée,  qui  indique  que  là  existe 
une  érosion.  Au  lieu  d'une  dépression,  il  y  a  quelquefois  une 
élévation  résultant  du  boursouflement  du  corps  rétîculaire, 
qui  alors  est  mollasse,  et  qui  paraît  due  au  développement 
exagéré  des  bourgeons  cicatrisants. 

Les  ulcérations  siègent  le  plus  ordinairement  à  l'extérieur 
du  col^  près  de  son  ouverture  inférieure  ;  elles  sont  parfois 
bornées  à  une  lèvre  sur  laquelle  elles  s'étendent  plus  on 
moins,  ou  elles  envahissent  quelquefois  toute  la  surface  da 
museau  de  tanche,  et  s'étendent  même  dans  la  cavité  du  cA 
et  jusqu'à  la  surface  interne  de  la  matrice;  mais,  comme  à  la 
bouche,  la  lèvre  inférieure  est  plus  souvent  que  l'autre  le  siège 
d'inflammations,  d'éruptions^  d'ulcérations  ;  cette  même  prédi- 
lection se  remarque  pour  la  lèvre  inférieure  du  col  utériOi 
constamipent  baigné  par  les  matières  qui  s'écoulent  de  rintë- 
rieur  de  l'utérus;  toutefois  nous  dirons,  avec  le  docteur 
Duparcque,  que  c'est  à  tort  que  l'on  a  attribué  ce  genre  d'ul- 
cération à  l'action  du  produit  catarrhal  de  la  cavité  utérine, 
lequel,  par  son  passage  et  son  contact  prolongé,  détermine- 
rait l'érosion  de  la  lèvre  postérieure  du  col;  souvent,  en  effet, 
il  y  a  catarrhe  utérin  sans  ulcération  du  col.  Souvent  aussi  il 
y  a  ulcération  au  col  sans  sécrétion  intra-utérine,  enfin  la 
non-récidive  après  la  cicatrisation  de  Tulcère,  nonobstant  la 
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persistance  du  catarrhe  utérin;  et  souvent  aussi  la  cessation  de 
tout  écoulement,  par  le  seul  fait  de  la  guérison  de  l'ulcération^ 
toutes  ces  considérations  prouvent  très-péremptoirement  que 
ces  écoulements  non-seulement  ne  sont  pas  la  causci  mais 
sont  plus  souvent  essentiellement  la  conséquence  de  ces  ulcé- 
rations. 

La  présence  d'un  pessaire  provoque  souvent  des  leucor- 
rhées; elles-mêmes  résultent  d'érosions  semblables;  assez 

« 

souvent  ces  érosions  reposent  sur  un  engorgement  congestif 
on  phlegmasique  plus  ou  moins  considérable^  soit  de  la  lèvre 
érodée^  soit  de  tout  le  col  de  Tutérus^  et  pouvant  même 
envahir  tout  ce  viscère;  d'autres  fois  elles  sont  causes  de  con- 
gestions hémorrhagiques  permanentes  ou  périodiques. 

Les  signes  qui  font  soupçonner  Texistence  de  ce  genre 
d'affection  sont  un  sentiment  de  chaleur  brûlante^  de  prurit 
incommode  dans  le  fond  du  vagin,  des  douleurs  vives  du  col 
deTutérus,  éveillées  par  le  contact  du  doigt^  et  qui  rendent 
surtout  le  coït  pénible.  Mais  le  principal  et  le  plus  marqué  est 
fourni  par  l'écoulement  plus  ou  moins  abondant^  qui  constitue 
la  leucorrhée  ;  ce  n'est  que  depuis  qu'on  a  popularisé  l'usage 
du  spéculum  qu'on  a  vu  que  beaucoup  de  ces  écoulements 
étaient  dus  à  des  affections  ulcéreuses  du  vagin  et  surtout  de 
l'ulérus.  Dans  ce  cas,  la  malière  ne  provient  pas  seulement  de 
la  surface  érodée  ;  l'irritation,  qui  s'irradie  au  reste  de  l'uté- 
nis^  augmente  sa  sécrétion,  et  ce  produit  lui-même,  par  son 
contact  avec  le  vagin,  y  excite  et  altère  la  sécrétion  normale  de 
ce  conduit. 

Les  ulcérations  saignent  facilement  et  suintent  constam- 
ment une  mucosité  plus  ou  moins  épaisse,  filante  ou  puri- 
forme^  mêlée  de  stries  sanguinolentes.  Cette  matière,  plus  ou 
moins  plastique,  peut  être  assez  abondante  pour  les  masquer, 
et  ne  tarde  pas  à  se  renouveler  quand  on  l'a  enlevée.  Cette 
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matière  suintant  du  col  est  souvent  le  seul  indice  des  ulcéra- 
tions qui;  existant  prorondcment^  échappent  aux  moyens 
directs  d'investigation. 

Il  est  des  ulcérations  superficielles  qui  saignent  avec  la  plus 
grande  facilité^  dit  un  auteur,  il  faut  les  tenir  pour  suspectes. 
Cet  accident  indique  d'abord  que  la  matrice  est  gorgée  de 
sang,  n'importe  par  quelle  cause;  mais  ce  qui  est  alors  plus 
à  craindre,  c'est  le  développement  d'une  espèce  de  tumeur  da 
tissu  variqueux.  Chez  d'autres  femmes,  les  moindres  excoria- 
tionS;  avec  ou  sans  induration^  peuvent  donner  naissance  à 
tous  les  symptômes  du  cancer  le  mieux  confirmé,  tels  qu'é- 
coulements fétides,  douleurs  lancinantes^  altération  profonde 
de  la  constitution,  etc. 

On  conçoit,  combien  il  est  important  de  reconnaître  de 
bonne  heure  des  ulcérations  qui  débutent  ainsi,  afin  d'eo 
arrêter  les  progrès  le  plus  tôt  possible,  et  de  s'opposer  à  ce  que 
le  tissu  du  col  ne  soit  détruit  et  en  quelque  sorte  évidé  de 
dedans  au  dehors.  Le  toucher  seul  alors  peut  en  révéler  la 
présence;  le  col,  ordinairement  dilaté,  permet  au  doigt  de 
pénétrer,  et  au  lieu  de  la  surface  polie  et  comme  séreuse 
quWre  la  muqueuse  ulérine  à  Pétat  sain,  on  la  sent  épaissie, 
veloutée,  tomenlcuse,  et  quelque  délicatesse  qu'on  apt)orte 
au  toucher,  souvent  le  doigt  revient  taché  de  sang. 

TraltenkeMt  des  értfalont  du  nlcératlona  iltérlneti«tTS|(liiÀlcé« 

Les  indications  que  présentent  ces  affections  sont  de  détruire 
rirrilation  phlegmatique,  de  favoriser  la  cicatrisation,  et  enfin 
de  changer  le  mode  de  vitalité  de  la  surface  altérée;  de  là  les 
traitements  anliphlogistiqucs,  cicatrisants  et  la  cautérisation. 

Traitement  antiphlogislique  et  calmant.  L'érosion  constatée, 
dit  M.  Duparcque,  rien  n'est  plus  facile  que  d'en  obtenir  la 
puérison.  Est-elle  d'un  rouge  vif,  sensible,  douloureuse;  re- 
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jM»e-t-elle  sur  un  fond  engorgé,  congestionné  ou  enflammé; 
k  sujet  est-il  jeune  et  fort,  on  débute  par  une  saignée,  on  le 
soumet  à  un  régime  rafraîchissant,  on  pousse  doucement  et 
fréquemment  des  injections  liquides,  muciiagineuses  et  nar- 
cotiques, à  température  basse,  ou  on  les  remplace  par  des 
cataplasmes  à  demeure  ;  les  bains  entiers  et  les  bains  de  siège 
presque  froids  conviennent  également.  On  proscrit  toute  espèce 
de  fatigue;  on  éloigne  les  causes  qui  ont  déterminé  ou  qui 
entretiennent  Térosion  ou  la  simple  ulcération,  et  on  recom- 
mande principalement  le  repos  absolu  des  organes,  et  on  met 
la  malade  à  un  régime  approprié. 

Beaucoup  de  médecins  font  appliquer  sur  la  vulve  des  cata- 
plasmes émollients  entre  deux  linges;  il  est  bien  difficile,  s'il 
n'est  pas  impossible,  de  les  maintenir  toujours  a  une  tempé- 
rature qui  les  empêche  de  fluxionner  les  organes  génitaux;  ils 
ont  souvent  l'inconvénient  de  faire  naître  des  boutons. 

Traitement  tonique  et  astringent.  Plus  tard,  quand  les  sym- 
tAmes  d'irritation  paraissent  calmés,  si  les  moyens  employés 
n^ont  pas  suffl  pour  provoquer  la  guérison,  ou  primitivement 
8^1  y  a  faiblesse,  atonie  générale  ou  locale ,  on  vient  a  un 
régime  moins  rigoureux,  on  permet  l'usage  du  vin  coupé  avec 
quelques  eaux  minérales  ferrugineuses.  On  rend  la  matière 
des  injections  résolutive,  siccative  par  l'addition  graduée,  soit 
d'acétate  do  plomb,  soit  de  sulfate  de  zinc  ou  d'alumine,  ou  on 
compose  des  injections  avec  des  décoctions  toniques,  astrin- 
geotes;  comme  la  décoction  vineuse  de  roses  de  Provins,  de 
quinquina,  de  la  noix  de  galle. 
H.  Lisfranc  a  vu  réussir  la  formule  suivante: 

^  Amidon cinq  parties. 

•  Sulfate  acide  d'alumine une  partie. 

Mêler  exactement. 

Le  soir,  on  poudre  la  vulve  avec  ce  médicament;  on  fait 
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uni»  lotion  tontes  les  fois  qu'on  en  renouvelle  Tusage.  Suiv 
la  sonsibililô  de  la  vulve,  la  quantité  de  sulfate  d'alumine  < 
augmontôo  ou  diminuée;  mais  rinQaminilion,  les  érosio 
les  ulcérations  légères  sont  encore  combattues  très-avanlag 
stMUonl  par  un  ik?lit  linge  On  imbibé,  tantôt  d'un  liquide  ém 
lient,  tantôt  d  un  liquide  astringent,  selon  les  indications. 

Oa^nd  les  iutlimmations.  les  érosions,  les  ulcérations  d( 
vuUo  et  de  la  uulrice  sont  herpétiques,  on  les  traite  d'ap 
ks  princi'tH»  qui  Tiennent  d'être  indiqués  ;  mais  on  doit  adi 
uislnrr  i  liaterieur  Us  aolidirtreui ;  on  doit  aussi  souvi 
XffliiUief  lia  Te»cati:-ire  4u  bras;  on  doit  insister  surto 
Wr^ue  '/inri^lKa  a  diminue*  sur  l'usage  dus  vapeurs  suli 

L^  ^crëficos  ei  oibnàccs  âo  «^in  et  de  rulérus  sont  as 
sTijivTîa:  r-ioiif  wriojd^  <^  mèsnt  d'une  opiniâtreté  presq 
ies^'^i.  nactt  :  c^es  ùr^  x'A  bbt  renouhr  au  moyeu  extrài 
i;  YM>x\  lUTisc  Ai  î&  cu»erisuj£4i  for  le  protonitrale  adde 
infcviir^  «^ïsc  k  ute^fîi.-aniftni  par  eicellence.  Après  aie 
TvCuy^  u  TuiTitt  BL  DM^^CL  ùt  diâffiie^  d'une  éfioDge  lu 
^tt  lOiSK  ijga?ynte«  it  nucsftc.  iotÀhe  de  protonilrate  mm 
jk!  n^r-^^r^.  aw  à  sd.-^'^  enrà»?  c«  Oiceree,.  de  manièiti 
c-iJiT^*-  ^  "*  ^-^  li^xaAf  :  uDe  seiiie  a/iplicatkm  sbII 
^^^^  S.**  ^^^'^  ^  ^"^^  ^^"^  sii  jours  de  hpranîèn 
^^;i^f^"  ^^  "^^^^  ;°  '^  '•eitère  de  I*  m» 
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produire  le  plyalisme,  si  rare  quand  on  use  de  précautions  con- 
TenableSj  on  ne  doit  cautériser  que  dans  l'étendue  d'une  pièce 
de  Yingt  sous  environ. 

Pour  calmer  les  douleurs  qui  suivent  la  cautérisation,  on 
met  en  usage  le  repos^  les  lotions  ou  les  irrig>^tions  d'eau 
froide^  ou  bien  encore  on  applique  el  Ton  renouvelle  très- 
«Nivent  des  compresses  imbibées  de  ce  liquide;  on  fait  prendre 
des  bains  entiers  à  l'eau  de  son;  on  administre  au  besoin  les 
narcotiques  à  l'intérieur. 

n  faut  savoir  que  l'érosion  s'étend  souvent^  si  elle  n'y  a  pas 
pris  naissance^  jusque  dans  la  cavité  du  col  de  l'utérus.  Se 
bome-t-on  à  appliquer  les  topiques  ou  le  caustique  sur  la  por- 
tion visible  de  l'érosion^  ou  bien  elle  résiste^  ou,  après  avoir 
disparu  dans  les  parties  aperccvables^  on  la  voit  bientôt  réci- 
diver par  extension  de  celle  interne  ;  il  est  urgent^  dans  ce 
cas,  de  porter  les  médicaments  jusque  dans  la  cavité  du  col, 
soit  au  moyen  des  injections  que  l'on  y  pousse,  soit  en  intro- 
duisant à  travers  l'orifice  utérin  un  pinceau  imbibé  du  caus- 
tique liquide  ou  le  crayon  de  nitrate  d'argent. 

Le  repos  des  organes  malades  est  sans  doute  une  indication 
enenlielle  au  succès  des  traitements  employés;  mais  on  abuse 
quelquefois  trop  de  ce  précepte  bygiénique  cbez  les  femmes 
dont  toute  Taffection  consiste  en  érosions  simples  ou  en  ulcères 
bénins,  et  chez  lesquelles  l'engorgement  qui  les  accompagnait 
était  symptomatique,  en  les  condamnant  à  l'immobilité,  dans 
une  position  borizontale  pendant  des  semaines  et  des  mois 
entiers.  Combien  de  fois  la  perte  de  Tappétit,  le  trouble  consé- 
cutif de  la  digestion,  des  névroses  variées,  rallanguissement 
de  toutes  les  fonctions,  l'épuisement  des  forces,  l'altération  de 
la  constitution,  conséquences  ordinaires  de  cette  inaction  eia- 
gérée,  ont  changé  une  affection  locale,  et  souvent  sans  impor- 
tance, en  uif  état  valétudinaire  bi«;n  plus  alarmant,  et  qui 
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\icnl  à  son  tour  entretenir/aggraver  même  le  mal  primitif  el 
apporter  d'insurmontables  obstacles  à  raclion  des  moyens  la 
plus  rationnels  et  les  plus  efficaces  ! 

Le  docteur  Lisfranc  dit  :  o  Suivant  l'état  de  la  maladie,  le 
femmes  gardent  le  repos  absolu  ou  bien  elles  font  un  exercici 
léger^  mais  on  ne  restera  pas  au  lit^  parce  i^'il  a  Tincon^é- 
nient  dMrriter  les  organes  de  la  génération.  La  malade  dernen 
rera  le  moins  longtemps  possible  assise  sur  les  tubérositè 
ischiatiques,  cette  position  échauffe;  on  se  sentira  même  d*ai 
fauteuil  tressé  avec  du  jonc  et  dépourvu  de  toute  espèce  de 
coussins^  moyen  dont  retirent  tant  d'avantages  les  hém0^ 
rhoidaires  que  leur  profession  force  de  demeurer  longtempi 
assi».  » 

Moyens  généraux.  Les  praticiens  bornent  trop  en  généfU 
leur  attention  à  TafTection  locale^  et  ne  proclament  guère  que 
les  traitements  topiques;  tous  les  autres  moyens  ne  sont  con< 
seillés  que  comme  accessoires,  et  cependant  il  est  évident  que 
beaucoup  des  ulcérations  utérines  leucorrhéiques  sont  occa- 
sionnées ou  au  moins  entretenues  par  un  état-  général  de 
faiblesse^  d'atonie^  qui  lui-même  provient  souvent  d'un  déran- 
gement des  fonctions  digestives  ou  d'une  affection  morbide 
de  leurs  organes,  comme  gastrite,  gastro-entérite,  etc.  Or,  il 
est  constant  que  si  on  ne  distrait  pas  ces  états  généraux,  oa 
morbigènes,  ou  pathologiques  par  des  traitements  appropriée, 
les  traitements  locaux  des  ulcérations  utérines  ou  échoueront^ 
ou  bien  n'auront  qu'un  succès  momentané  :  on  verra  bientM 
ces  ulcérations  récidiver.  Au  contraire,  la  destruction  de  céf 
causes  peut  sufflré,  et  sans  qu'il  soit  besoin  d'applications  lo- 
cales pour  faire  disparaître  et  guérir  radicalement  des  ulcérs- 
tions  jusque-là  récalcitrantes.  On  a  vu  souvent  un  changemedi 
de  régime,  le  séjour  de  quelques  semaines  à  la  campagne,  ed 
même  temps  que  ces  moyens  hygiéniques  rappelaient  les  fooc- 
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riifertd%esU?es  altérées  à  leur  rhythmc  normal,  et  ramenaient 
\,  Tembon point  et  la  fraîcheur,  faire  cesser  des  leu- 
opinîâlres,^et  disparaître  les  ulcérations  qui  en  étaient 

).  (DUPABCQCE.) 

PI|l«irBUMies  et  eBiporgement  d«  la  matrice. 

lépete  sans  cesse  dans  le  monde  que  les  maladies  de 

fOot  infiniment  plus  communes  aujourd'hui  qu'au- 

$oq8  le  rapport  de  leur  fréquence,  ces  maladies  sont 

doivent  avoir  été;  les  anciens  les  observaient  moins 

parce  qu'ils  les  connaissaient  beaucoup  moins  que 

ïrnes,  parce  qu'en  traitant  les  états  pathologiques  qui 

laient,  et  dont  ils  n'étaient  presque  toujours  que  les 

amènes,  ils  guérissaient  souvent  la  matrice  sans  s'en 

•J  et  parce  qu'enfin  il  est  un  assez  grand  nombre  d'alTec- 

morbides  de  l'utérus  qui  disparaissaient  sous  Tinfluence 

moyens  hygiéniques.  Par  leur  état  presque  latent, 

grande  variété  de  leurs  symptômes  si  souvent  fugaces 

îrs,  par  les  sympathies  nombreuses  qu'elles  exercent 

lie  l'économie,  enfin  par  les  modifications  profondes  et 

mobilité  incroyable  qu'elles  impriment  au  système  ner- 

les  maladies  de  l'utérus  ont  toujours  exposé  et  exposent 

trop  souvent  le  médecin  à  commettre  de  nombreuses 

fréquentes  erreurs  de  diagnostic;  et  cependant  le  dia- 

;,  c'est-à-dire  la  connaissance  de  la  maladie,  est  de  la 

haute,  de  la  dernière  importance,  dans  l'intérêt  de  la 

de  la  vie  de  la  malade  et  de  l'honneur  du  médecin, 

[ue,  reconnues  avant  que  leurs  progrès  se  soient  trop 

Iq9^  les  affections  morbides  de  l'utérus,  telles  que  les  ul- 

^(Antioos  simples  et  les  engorgements  de  même  nature,  gué- 

niMt  toujours,  à  quelques  exceptions  près,  quand  elles  sont 

Mlies  convenablement;  parce  qu'enfin  les  maladies  squir- 
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rbeuses,  cancéreuses  de  la  matrice  no  se  développent  presque 
jamais  d'emblée,  et  sont  presque  toujours  au  contraire  pré- 
cédées par  les  engorgements  dont  elles  ne  sont  que  le  dére* 
loppement. 

En  interrogeant  soigneusement  les  femmes  qui  éprouvent 
dans  le  rectum^  sur  le  trajet  du  grand  nerf  sciatique^  dans  la 
région  des  reins,  des  douleurs  violentes  qui  pourraient  faire 
croire  à  une  affection  morbide  essentielle^  et  non  pas  sympa- 
thique^ siégeant  dans  ces  localités^  on  reconnaît  très-souvent, 
à  l'aide  des  symptômes  très-légers  que  fournit  Tutérus^  et 
ensuite  surtout  en  pratiquant  le  toucher  et  en  appliquant  aa 
tiesoin  le  spéculum,  que  la  matrice  est  le  foyer  du  mal,  d'où 
s'irradient  des  souffrances  qui  souvent  ne  ^'y  font  pas  sentir, 
et  qui  sévissent  avec  force,  plus  ou  moins  loin  d'elle;  il  est 
cependant  indispensable  de  bien  se  tenir  en  garde  contre  les 
idées  préconçues;  il  faut  ne  pas  voir  partout  des  maladies  uté- 
rines ;  encore  une  fois,  c'est  le  toucber  qu'on  doit  pratiquer 
quand  on  éprouve  seulement  même  quelque  doute;  c'est 
encore  le  spéculum  dont  on  doit  faire  usage;  ainsi  on  asseoit 
son  diagnostic  sur  des  bases  solides. 

L'observation  et  Texpérience  démontrent  que  les  douleur! 
du  rectum,  les  douleurs  dans  les  flancs,  des  symptômes  de 
chorée,  d'épilepsie,  d'hyslérie,  de  nymphomanie  et  d'aliéna- 
tion mentale  pourraient  faire  commettre  souvent  des  erreurs 
de  diagnostic,si  on  négligeait  d'explorer  les  organes  génitaux. 

Une  erreur  qui  fait  chaque  jour  des  victimes,  et  malheureu- 
sement trop  répandue,  parmi  les  femmes,  erreur  que  la  COD'* 
duite  de  bien  des  médecins  contribue  à  perpétuer,  c'est  de 
croire  inhérentes  à  leur  sexe  les  légères  souffrances,  ou  plutôt 
les  incommodités  par  où  débutent  souvent  les  maladies  les 
plus  funestes  dans  la  suite.  Ainsi,  pour  ne  citer  qu'un  seul 
exemple  :  quelle  attention   porte-t-on   ordinairement  aux 
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flueurs  blanches,  tant  que,  par  leur  al)ondance,  ou  mîeui 

encore  par  les  désordres  qui  les  produisent,  les  jours  de  la 

malade  ne  sont  pas  en  danger?  On  reste  spectateur  tranquille 

de  ce  symptôme,  on  le  regarde  comme  un  état  en  quelque 

sorte  naturel,  comme  si  toute  sécrétion  anormale  ne  dénotait 

pas  une  altération  des  tissus;  et  pour  quelques  personnes  chez 

lesquelles  les  efforts  de  la  nature   peuvent  spontanément 

triompher  de  ces  désordres,  on  oublie  le  nombre  de  celles  qui 

en  ont  été  victimes. 

Une  remarque,  qui  sans  doute  est  familière  aux  praticiens, 
et  dent  la  connaissance  sera  très-utile,  c'est  que  bien  des 
femmes,  tout  en  vous  consultant,  cherchent  à  vous  prémunir 
contre  l'idée  d'attribuer  à  l'utérus  les  phénomènes  qu'elles  vont 
exposer;  soit  pudeur,  soit  tout  autre  sentiment,  elles  sem- 
blent mettre  un  grand  prix  à  paraître  [»osséder  cet  organe  en 
état  de  santé.  Quelques-unes  agissent  ainsi  par  crainte;  elles 
cherchent  à  se  rassurer  en  s'abusant  elles-mêmes.  Quoi  qu'il 
en  soit,  pour  vous  faire  oublier  l'utérus,  elles  rap[>ellent  sans 
cesse  votre  attention  sur  le  siège  des  douleurs,  qui  est  le 
moins  souvent  vers  cet  organe,  sur  des  pal[»itations,  des  tirail- 
lements d'estomac.  Accusent-elles  une  hémorrhagie;  elles  veu- 
lent immédiatement  atténuer  l'impression  fâcheuse  qu'aurait 
pu  vous  faire  ce  symptôme,  souvent  assez  grave. 

Hais  nous  devons  encore  avertir  le  praticien  que  les 
malades,  dominées  par  1  idée  qu'elles  portent  une  alTeclion  de 
l'estomac,  des  intestins,  du  sein,  etc.,  etc. ,  répondent  à  peine 
aux  questions  qu'on  leur  fait  sur  l'état  des  organes  sexuels. 
Souvent  ces  questions  les  fatiguent,  les  agacent  même  ;  je  ks 
ai  vues  contenir  difficilement  la  contrariété  (qu'elles  leur  occa- 
sionnaient; il  faut  nécessairement  les  reproduire  et  les  ré[)é- 
ter  encore,  loi-s  même  que,  s  occupant  toujours  du  point  qui 
souffre,  les  fcninieë  ne  veulent  pas  y  répondre;  elles  finisiciit 
T.  m.  *^ 
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ordinairemenl  par  accuser  des  écoulements  blancs  assez  abon- 
dants, quelques  irrégularilés  dans  la  menstruation^  une  fai- 
blesse des  reins^  etc.  ;  mais  elles  soutiennent  que  leur  matrice 
est  saine^  qu'elles  en  ont  la  certitude^  la  conviction  tout 
entière.  On  leur  propose  de  mettre  en  usage  les  moyens  d'in- 
vestigalion^  c'est  alors  qu'elles  résistent^  que  souvent  leur 
volonté  paraît  inébranlable^  qu'elles  ne  consentent  à  rien,  et 
qu'elles  sortent  de  mon  cabinet  de  consultation^  même  avec 
l'idée  que  je  suis  dans  Terreur,  malgré  tous  les  efforts  que  je 
fais  pour  leur  persuader  le  contraire,  en  leur  citant  des  faits, 
en  les  effrayant,  non  pas  sur  leur  danger  présent,  qui  n'inspire 
aucune  inquiétude,  mais  bien  sur  l'avenir,  qui  peut-être  leur 
serait  funeste. 

Rentrées  dans  leur  famille,  elles  réfléchissent;  entourées 
par  la  sollicitude  et  par  les  instances  de  leurs  maris,  de  leurs 
parents,  elles  reviennent  bientôt,  et  semblent  alors  se  sacrifier 
à  une  idée  préconçue  :  on  touche,  et  l'on  reconnaît  ordinaire- 
ment un  engorgement  de  l'utérus;  les  douleurs  légères  que 
les  malades  éprouvent  quelquefois  sur  la  matrice  commencent 
heureusement  à  les  convaincre;  on  traite  l'affeclion  morbide 
qu'on  vient  de  constater  déUnitivcment;  elle  diminue,  elle 
disparaît,  et  l'on  voit  bientôt  diminuer  et  dis|)araltre  aussi 
les  prétendues  maladies  des  reins,  de  l'estomac,  des  intes- 
tins, etc.,  etc. 

Â  l'appui  de  ces  considérations  fort  justes,  nous  allons  rap^ 
porter  trois  observations,  que  nous  prenons  dans  l'excellent 
ouvrage  que  le  docteur  Lisfranc  nous  a  donné  sur  cet  intéres- 
sant sujet,  a  Une  dame,  très-distinguée,  avait  perdu  sa  fraî- 
cheur depuis  trois  ans  environ,  elle  maigrissait  ;  une  profonde 
tristesse  l'accablait;  elle  était  indifférente  a  tous  les  objets  de 
contentement  qui  l'entouraient.  Elle  avait  étudié  longtemps, 
et  avec  beaucoup  de  succès,  la  musique  et  la  peinture;  elle  ne 
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tes  aimait  plus;  tourmentée  par  des  idées  de  suicide,  elle  man- 
geait avec  dégoût.  On  consulta  beaucoup  de  médecins;  ils 
pensaient  tous  que  cette  jeune  femme,  qui  d'ailleurs  n'avait 
Jamais  éprouvé  de  chagrins  violents,  était  affeciée  d'une  mala- 
die nerveuse;  tous  les  moyens  appropriés  ayant  complètement 
échoué^  on  avait  confié  la  guérison  à  la  nature.  Je  fus  con- 
sulté, j'examinai  les  viscères,  les  organes,  ainsi  que  leurs  fonc- 
iiODS,  avec  une  scrupuleuse  attention  ;  j'étais  sur  le  point  de 
renoncer  à  établir  un  diagnostic,  je  croyais  que  j'allais  être 
obligé  de  me  retrancher  sur  les  lieux  communs,  et  d'accuser 
le  ffstàme  nerveux,  lorsque,  pressée  par  mes  questions, 
madame  X...  convint  qu'elle  avait  les  reins  faibles,  qu'elle 
détestait  l'exercice,  puisqu'il  lui  occasionnait  des  douleurs  dans 
h  partie  inférieure  de  l'épine  dorsale.  Je  demandai  un  ren- 
dei-vous  au  mari  ;  il  me  dit  que  souvent  sa  femme  se  plaignait 
de  ses  rapports  avec  lui,  qu'ils  étaient  un  peu  douloureux.  Je 
'  proposai  de  pratiquer  le  toucher  ;  on  s'y  refusa  avec  d'autant 
plas  de  résistance  que  j'essayai  d'en  mieux  faire  ressortir  les 
aiantages;  enfin,  on  s'y  décida  six  mois  après,  parce  que  l'état 
morbide  était  loin  de  s'améliorer.  Je  conslalai  un  engorge- 
ment de  l'utérus;  il  avait  au  moins  doublé  le  volume  de  cet 
eigane.  J'indiquai  une  méthode  de  traitement;  on  partit  à  la 
eimpagne,  dans  la  persuasion  qu'on  ne  guérirait  pas;  après 
quelques  jours  de  réflexion,  on  se  décida  à  mettre  en  usage 
les  moyens  que  j'avais  conseillés,  et  pour  lesquels  on  avait 
d'abord  montré  une  répugnance  qui  paraissait  invincible; 
\    heureusement  ils  produisirent  bienlôt  des  effels  très-avanta- 
geux. Madame  X...  commença  à  croire  que  j'avais  enfin 
découvert  le  siège  de  la  maladie  dont  elle  était  si  désagréable* 
ment  affectée;  elle  revint  me  voir  ;  j'aperçus  dans  sa  physio- 
nomie des  signes  uon  équivoques  d'espérance  :  elle  était  moins 
jeune;  sa  figure  commençait  à  se  colorer  un  peu  ;  elle  m'an- 
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nonça  que  ses  idées  tristes  se  dissipaient.  Je  prescrÎTis  la  con- 
tinuation des  mêmes  médicaments;  ils  furent  employés  avec 
une  exactitude  religieuse  ;  six  mois  sufflrent  pour  obtenir  une 
guérison  entière  :  Tcmbonpoint  revint  complètement;  madame 
X...  recouvra  la  fraîcheur  de  son  teint  et  toute  la  gaieté  de  son 
caractère  ;  elle  se  livra  avec  un  nouvel  enthousiasme  à  Tétude 
des  arts  qu'elle  chérissait.  Elle  est  venue  plusieurs  fois  me  ' 
témoigner  la  reconnaissance  des  soins  que  je  lui  avais  donnés^ 
et  me  demander  si  elle  ne  devait  pas  craindre  une  récidive; 
sa  guérison  s'est  parfaitement  soutenue.  «> 

On  traitait  depuis  six  ans  une  femme  pour  une  maladie 
nerveuse;  elle  dépérissait  lentement;  il  parait  qu'on  avait 
négligé  de  porter  Taltention  sur  les  organes  génitaux.  Après 
avoir  examiné  soigneusement  tous  les  viscères,  je  fis  quelques 
questions  relatives  à  l'utérus;  tout  me  semblait  normal^  lors- 
que le  mari  m'annonça  tout  bas  que^  dsois  ses  rapports  avec  sa 
femme^  il  s'était  aperçu  qu'elle  souffrait;  il  ajouta  qu'elle  n'en 
convenait  points  mais  qu'il  en  était  certain;  que  d'ailleurs  la 
mère  de  son  épouse  avait  succombé  à  la  suite  d'un  ulcère 
(cancer  utérin). 

J'eus  recours  au  toucher^  auquel  on  se  décida  avec  des  dit* 
Acuités  presque  insurmontables;  je  reconnus  un  engorgement 
très-considérable  de  l'utérus,  que  des  pressions^  même  assez 
fortes^  n'irritaient  pas;  je  n'y  déterminai,  en  effet,  aucune 
douleur.  Cet  engorgement  n'était  pas  très*-dur;  il  n'offrait  pas 
d'inégalités. 

Je  mis  en  usage  les  douches  ascendantes  faites  dans  le  vagin 
avec  l'eau  de  guimauve  presque  froide;  j'administrai  à  Tinté- 
rieur  l'iodure  de  potassium  ;  je  fis  pratiquer  tous  les  soirs^  sur 
les  aines,  une  friction  avec  la  pommade  d'iodure  de  plomb;  la 
malade  ne  souffrait  pas;  je  l'engageai  à  faire  de  l'exercice; 
elle  fut  soumise  à  un  régime  tonique  non  excitant.  Peu  à  peu 
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l'engorgement  deTatérus  diminua;  dix-huit  mois  de  traite- 
ment le  dissipèrent,  et  madame  X...  jouit  alors  de  la  meil- 
leure santé. 

Une  dame  qui  vint  me  consulter  chez  moi,  et  qui  était  fort 
timide,  me  remit  la  note  suivante  :  a  Je  suis  atteinte  d'une 
maladie  qui,  sans  être  à  l'élat  aigu,  me  mine  et  m'absorbe  ; 
c'est  un  dérangement  général  dans  toutes  mes  fonctions;  je 
n'ai  pas  de  douleurs  d'estomac,  mais  j'éprouve  beaucoup  de 
chaleur  à  la  langue,  à  la  gorge;  ma  digestion  est  difficile,  j'ai 
le  sommeil  pénible  et  troublé  par  des  rêves;  je  suis  plus  fati- 
guée à  mon  réveil  qu'en  me  couchant;  j'éprouve  des  lassitudes 
dans  les  jambes,  j'ai  la  vue  faible;  je  suis 'quelquefois  irritée 
au  point  de  ne  pas  pouvoir  rester  en  place;  à  celte  irritation 
«accède  un  accablement  physique  et  moral. 

a  J'ai  maigri,  pâli;  je  suis  devenue  jaune;  je  me  sens 
comme  anéantie;  il  coule  quelquefois  dans  mes  veines  des 
lames  de  feu  ;  j'ai  parfois  des  tremblements  nerveux  qui  m'em- 
pdchentde  marcher;  j'ai  perdu  une  grande  quantité  de  mes 
cheyeux;  ceux  qui  me  restent  sont  plus  durs. 

a  J'ai  consulté  un  grand  nombre  de  médecins;  ils  ont  tous 
pensé  que  ma  maladie  était  nerveuse;  je  ne  puis  vous  dire 
toutes  les  drogues  qu'on  m'a  fait  avaler  ;  je  vais  de  mal  en  pis. 
On  me  conseille  de  l'exercice  et  de  la  distraction;  lorsque  je 
m'y  livre,  j'éprouve  de  la  chaleur  dans  le  bas-venlre;  on  Tal- 
Iribue  à  la  difficulté  très-grande  que  j'ai  d'aller  à  la  selle;  je 
me  fatigue  facilement;  j'ai  les  reins  faibles.  » 

La  faiblesse  des  reins  qu'éprouvait  cette  dame,  la  chaleur 
qu'elle  ressentait  dans  la  partie  inférieure  du  ventre,  portèrent 
mon  attention  sur  les  organes  génitaux;  j'appris  que  les 
règles  étaient  suspendues  depuis  plus  de  six  mois;  mais  cet 
état,  disait-on,  dépendait  de  ralléralion  cl  de  la  détérioration 
de  la  constitution. 
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Je  proposai  le  toucher  avec  tous  les  ménagements  qu'exige^ 
rent  les  circonstances^  et  je  rencontrai  la  répugnance  ordi- 
naire dans  les  cas  de  ce  genre  ;  je  parvins  très-difflcilement  à 
la  vaincre.  Je  reconnus  Texistence  d'un  engorgement  utérin^ 
qui  avait  au  moins  triplé  le  volume  de  Torgane;  de  légères 
pressions  y  déterminèrent  un  peu  de  douleur. 

Je  mis  en  usage  les  bains  généraux^  les  injections  émoUientei 
presque  froides^  les  lavements  entiers  à  la  même  (empérature, 
un  exercice  léger,  le  repos  absolu  de  l'organe.  On  prit  le  soir, 
pour  ne  pas  le  rendre,  un  quart  de  lavement  presque  frmd^ 
auquel  je  fis  ajouter,  quand  on  souffrait,  six  à  huit  gouttes  de 
laudanum  de  Sydenham.  J'administrai  à  l'intérieur  une  pilule 
de  cinq  centigrammes  de  poudre  de  ciguë,  et  je  portai  graduel* 
lement  la  dose  de  ce  médicament  à  deux  décigrammes.  Ré- 
gime tonique  et  non  excitant. 

Employé  pendant  un  mois,  ce  traitement  ne  produisit  aucun 
amendement;  alors  la  malade,  devenue  de  plus  ^n  plus  mé- 
lancolique, voulait  le  cesser;  j'eus  cependant  assez  d'influence 
sur  elle  pour  le  lui  faire  continuer.  Bientôt  l'appétit  revint, 
les  digestions  furent  assez  bonnes,  le  sommeil  devint  moins 
mauvais,  l'état  nerveux  diminua,  les  forces  se  rétablirent  un 
peu,  l'engorgement  utérin  se  ramollit  légèrement  et  perdit  de 
son  volume.  Mêmes  moyens.  Après  quatre  mois  de  leur 
usage,  les  règles  reparaissent,  elles  sont  normales;  la  maigreur 
a  disparu,  les  organes  digestifs  exécutent  très-bien  leurs  fonc- 
tions, il  existe  seulement  de  la  constipation ,  la  gaieté  est  re- 
couvrée, les  forces  sont  rétablies,  l'innervation  est  infiniment 
moins  exaltée,  le  volume  de  la  matrice  est  diminué  environ 
de  deux  tiers. 

Je  remplaçai  les  pilules  de  cigiie  par  l'iodure  de  potassium, 
administre  à  Tintérieur;  la  malade  en  prit  d'abord  deux  déci- 
grammes (quatre  grains)  en  vingt-quatre  heures  et  en  deui 
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doses;  tous  les  six  jours  on  augmenta  ce  médicament  de  trds 
décigrammes  (six  grains);  on  le  porta  ainsi  graduellement  è 
un  gramme  (dix-buU  grains)  par  jour.  Je  fis  pratiquer  tous  les 
soirs  aux  aines  une  friction  avec  la  pommade  d'iodure  de 
plomb.  Ou  substitua  aux  injections  les  douches  ascendantes  à 
Teau  de  guimauve  presque  froide^  et  faites  trois  fois  par  jour 
dans  le  vagin  pendant  un  quart  d'heure. 

Dix  mois  ont  suffi  pour  obtenir  une  entière  guérison.  Je  n'ai 
pas  mis  en  usage  la  saignée  révulsive^  parce  que  la  matriee 
n'offrait  pas  de  signes  de  congestion  sanguine;  parce  quOj 
d'ailleurs^  je  craignais  beaucoup  d'augmenter  Tirritation  ner- 
veuse par  les  émissions  de  sangi  même  légères  ;  parée  que^  en« 
fiDi  abstraction  faite  du  t)remier  mois  de  traitement^  la  ma^ 
ladé  maréhait  assez  franchement  vers  la  guérison. 

Signes  de  la  métrite  aigiie.  Gonfiement  plus  ou  moins  appéh 
rent  du  tissu  de  Tutérus,  dont  le  col,  qui  est  le  siège  de  Tih- 
fiétnmalion  ou  qui  la  partage^  est  chaud  et  d'un  rouge  t)lus  ou 
moins  vif.  Outre  des  douleurs  intermittentes  dues  aui  cdti-« 
tractions  du  tissu  de  rutérus>  et  qui  constituent  les  traU6hées 
ou  coliques  utérines,  cet  organe  est  sensible  à  la  pressiodi  et 
est^  en  outre^  le  siège  de  douleurs  Continuelles.  La  pression 
des  parois  abdonninales  suffit  pour  lés  réveiller  plus  violentes^ 
ce  qui  oblige  les  malades  de  se  tenir  les  jambes  et  les  cuisses 
fléebies>  le  bassin  relevé,  afin  de  tenir  les  parois  abdominales 
dans  un  état  permanent  de  relâchement. 

Les  parties  environnantes,  par  le  fait  de  ce  voisinage  ou 
des  rapports  plus  immédiats  qu'elles  ont  avec  la  matrice^ 
deviennetit  tiussi  le  siège  de  phénomènes  plus  ou  moins  eon- 
statils. 

De  la  compression  quexerce  Torgane  malade  sur  les  nerfs 
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sacrés,  des  tiraillements  qu'éprouvent  ses  ligaments,  résultent 
des  douleurs  dans  les  régions  lombaires  sacrées  ou  inguinlh 
les;  un  sentiment  insupportable  d^engourdissement  ou  decon* 
tusion  dans  les  fesses,  «une  sensibilité  exquise  de  la  face  anté* 
rieure  des  cuisses,  qui  ne  supportent  quelquefois  pas  sans 
douleur  le  simple  frottement  de  la  chemise  ou  des  draps. 

l.a  compression  de  la  vessie,  aussi  bien  que  son  irritabilité 
exaltée,  donnent  lieu  à  un  besoin  d'uriner  à  chaque  instant 
renouvelé,  ou  à  Técoulement  involontaire  de  Turine.  Les 
mêmes  causes  agissant  sur  le  col  de  la  vessie  et  sur  le  canal 
de  Turètre  peuvent,  au  contraire,  provoquer  la  dysurîeet 
la  rétention  d'urine.  C'est  de  la  même  manière  que  sont  dé- 
terminées, tantôt  la  constipation,  d'autres  fois  la  diarrhée 
avec  des  ténesmes  et  des  épreintes  très-pénibles.  Toutefois, 
ces  phénomènes  peuvent  être  produits  par  rinfiammatîon 
qui  s'est  propagée  de  la  matrice  aux  organes  qui  les  four- 
nissent. 

En  même  temps  se  manifestent  des  symptômes  généraux 
parmi  lesquels  prédominent  ceux  caractérisant  un  état  fé- 
brile plus  ou  moins  intense,  avec  exaspération  vers  le  soir,  et 
une  disposition  toute  particulière  aux  nausées  et  aux  vomisse* 
ments. 

Traitement  de  la  métrite  aiguë,  ku  début  de  la  métrite  à 
rétat  aigu,  la  saignée  du  bras  est  évidemment  indiquée.  Les 
saignées  locales  paraissent  aussi  convenables  pour  opérer  un 
dégorgement  prompt  et  direct;  mais  l'application  des  sang- 
sues, dont  le  nombre  sera  proportionné  aux  forces  du  sujet  et 
à  l'intensité  des  accidents,  ne  se  fera  pas  toujours  au  même 
lieu  avec  les  mêmes  avantages;  ainsi,  l'inflammation  s'est-elle 
propagée  au  vagin,  la  douleur  est-elle  très-vive  vers  le  col  de 
la  vessie,  on  doit  présumer  que  le  col  utérin  est  plus  particu- 
lièrement affecté;  c'est  aux  lèvres  de  la  vulve,  à  la  partie  in- 
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terne  et  supérieure  des  cuisses^  au  pourtour  de  l'anus^  qu*il 
faut  fixer  les  sangsues. Trouye-t-on,  au  contraire,  Thypogastre 
tuméfié  et  fort  douloureux,  la  douleur  s'étend-elle  vers  les 
aines,  en  se  propageant  aux  trompes,  aux  ovaires,  aux  cor- 
dons sus-pubiens,  c'est  le  fond  qui  souffre  plus  spécialement, 
et  on  le  soulagera  d'une  manière  plus  directe  en  pratiquant  la 
saignée  capillaire  (sangsues  ou  ventouses)  sur  la  peau  qui 
couvre  les  anneaux  inguinaux,  là  où  les  cordons  sus-pubiens 
sortent  des  parois  abdominales  pour  s'épanouir  dans  le  tissu 
graisseux  des  grandes  lèvres.  Les  émoUients  en  bains,  fomen- 
tations, cataplasmes,  lavements,  et  même  injections,  seront 
aussi  mis  en  usage,  ainsi  que  les  antispasmodiques  et  les  nar- 
cotiques en  potions,  pilules,  etc.;  de  même  que  les  purgatifs 
doux  seront  aussi  d'une  grande  utilité,  à  cause  de  la  consti- 
pation qu'il  faut  vaincre,  et  peut-être  en  raison  de  la  dériva- 
tion qu'ils  opèrent.  Pour  boisson,  eau  de  veau,  de  poulet,  dé- 
coction d'orge,  d'avoine  et  de  riz  édulcorée  avec  le  sirop  de 
groseille  ou  de  limon,  etc. 

Mélriie  cbronique  on  eng orf^ementt  dur»  de  1»  matrice* 

A  l'exemple  du  docteur  Duparcque,  nous  comprenons 
sous  ce  nom  toutes  les  affections  que  les  auteurs  désignent 
sous  les  noms  divers  de  phlegmasie  blanche,  d'engorgement 
dur  y  de  métrile  chronique ,  d'induration,  de  squirrhe,  d*élat 
earcinomateux. 

Mitrite  chronique.  Née  des  mêmes  causes  qui  déterminent 
soit  la  congestion,  soit  Pinflammation  aiguë  de  la  matrice, 
succédant  souvent  à  ces  deux  étals  pathologiques,  et  surtout  à 
l'inflammation  aiguë  dont  elle  est  la  terminaison  la  plus  com- 
mune, la  métrite  chronique  présente  les  mêmes  symptômes, 
se  caraclérise  par  les  mêmes  signes  qu'à  Télat  aigu,  mais  à 
un  bien  plus  faible  degré.  Mais  elle  ne  conserve  pas  longtemps 
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cette  forme  (norbide,  parce  que  Tétat  pléthorique  qui  la  oon^ 
stitue  se  transforme  d'ordinaire  plus  ou  moins  promptement 
en  un  autre.  La  mëtrite  passe  donc  à  Tétat  d'induration,  transi- 
tion inappréciable  quand  elle  a  lieu,  changement  difficile  à 
reconnaître  quand  il  est  opérée  parce  que  les  signes  de  ceé 
deux  affeclions  utérines  ne  diffèrent  que  par  des  nuances 
imperceptibles.  L'induration  à  son  tour  se  confond  très-JDftcUe» 
ment  ayec  le  squirrhe  dont  elle  n'est  considérée  que  comme 
le  premier  degré,  pour  quelques  niédecins  :  aussi  est-il  Trai 
de  dire  que  ces  trois  états  pathologiques,  la  métrite  cbroniquCi 
rinduration  et  le  squirrhe  de  l'utérus^  ne  peuTent  réellement 
être  distingués  les  uns  des  autres,  dans  un  trèft-grand  nombre 
de  cas.  En  effet,  tous  trois  reconnaissent  les  mêmes  causes  du 
succèdent  aux  mêmes  circonstances  :  tous  trois  ont  des  symp 
tomes  communs  et  très-peu  qui  soient  propres  à  cbabùn  d'eux^ 
ou,  s'il  en  existe,  ils  sont  tellement  inconstants  qu'ils  doTien- 
nent  plutôt  négatifs  que  positifs.  Enfin,  ces  trois  états  peutenl 
procéder  les  uns  des  autres,  tout  en  afTectant  cependant, 
dans  ces  transformations,  cet  ordre  que  l'induration  succède  à 
la  métrite,  et  l'état  squirrheux  à  rinduration  ;  de  sorte  qile  sou- 
vent on  pourrait  à  la  rigueur  regarder  ces  trois  états  comme 
les  trois  degrés  d'une  même  maladie.  II  résulte  de  tout  cela 
qu'on  essayerait  en  vain  do  tracer  une  histoire  bien  tranchée^ 
bien  caractéristique  de  chacune  de  ces  altérations  morbides. 
D'après  ces  considérations,  j*ai  pensé  avec  M.  Duparcque 
que,  pour  mieux  apprécier  ce  que  ces  divers  états  pathologi- 
ques ont  entre  eux  d'analogie  et  de  différence,  il  serait  plus 
convenable  de  réunir  leur  histoire  en  une  seule.  Ces  affections 
étant  mises  ainsi  en  parallèle  sous  toutes  leurs  faces,  ou  com- 
parées sous  tous  les  points  de  vue  sous  lesquels  elles  se  pré- 
sentent, il  sera  plus  facile,  en  montrant  ce  qu'elles  ont  de 
commun,  de  mieux  saisir  les  nuances  plus  ou  moins  percep- 
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tibles  qui  les  distinguent  et  dû  faire  ressortir  ceux  de  leurs 
simptômes  ou  de  leurs  signes  qui^  étant  propres  à  telle  ou 
telle  de  ces  nlfêralionsy  peuvent  servir  à  les  caractérisël*  6t  à 
les  faire  distinguer  sur  le  vivant. 

Je  réunis  donc  en  une  seule  description  les  histoires  de  la 
métrite  chronique^  de  Tinduration  et  du  squirrhe  sous  la  déno- 
mioation  commune  d'engorgements  durs  de  la  matrice. 

I/utérus  peut  être  affecté  d'engorgements  durs  soit  daità 
sa  totalité,  soit  seulement  dans  quelqu'une  de  ses  parties. 
Quelquefois  le  corps  seul  est  engorgé.  Le  plus  communément> 
rengorgement  est  borné  au  col,  ou  même  à  une  de  ses  lèvres^ 
ei,  dans  ce  dernier  cas,  l'engorgement  porte  le  plus  souvent 
sur  la  lèvre  postérieure  du  museau  de  tanche. 

Les  causes  des  engorgements  durs  de  la  matrice  sont  toutes 
les  circonstances  capables  de  produire  Tihûammation  elle- 
même  :  telles  que  Tnsage  de  substances  excitantes  et  stimu- 
lantes^ la  métastase  dartreusci  rhumatismale,  goutteuse  ;  la 
masturbation,  la  suspension  du  flut  sanguin ^  pendant  le  moli- 
men  menstruel,  ou  du  dégorgement  de  Tutérus  par  les  locliiës, 
après  Taccouchement,  ou  des  flux  hémorrhagiques  acciden- 
tels, alors  que  le  mouvement  cohgestif  qui  les  occasionne  n'est 
pas  encope  arrêté  ou  détruit. 

Ces  suspensions  ou  suppressions  sont  le  résultat  de  ractiod 
du  froid,  des  agents  styptiques  ou  astringents,  des  émotions 
morales,  etc.,  etc.  Telles  sont  encore  les  irritations  directes  de 
la  matrice  par  le  coït,  la  présence  d'un  pessaire^  Tétat  de  gros- 
sesse, un  avortementj  le  travail  de  l'enfantement  ou  les  vio- 
lences exercées  par  remploi  des  instruments,  ou  encore  par 
des  manœuvres  mal  dirigées  faites  dans  l'intention  soit  d^ac- 
tiver  la  délivrance,   soit  d'opérer  la  version    de  Tenfant, 

« 

soit  de  détacher  ou  d'extraire  le  placenta^  soit  de  vider  l'u- 
térus du  sang  qui  s'y  serait  épanché,  soit  enfin  pour  faire 
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cesser  Télat  d'inertie,  dont  cet  organe  est  si  souvent  frappé. 

L'engorgement  dur  de  la  matrice  peut  enfin  succéder  à  la 
pblegmasie  aiguë  de  cet  organe^  quelle  qu'en  soit  la  cause,  et 
à  son  engorgement  sanguin  chronique. 

La  fatigue^  les  efforts^  les  chutes  et  les  commotions  qui  por- 
tent leurs  efl'ets  sur  la  matrice  sont  également  susceptibles 
d'en  provoquer  Tengorgement;  l'âge  critique  agit  aussi  comme 
cause  déterminante  ou  prédisposante  jde  cette  forme  morbide^ 
soit  par  les  changements  que  cette  époque  amène  dans  l'orga* 
nisatidn  de  Tutérus^  soit  par  les  dérangements  qu'elle  provo- 
que dans  la  menstruation.  La  jeune  fllle  pubère  n'est  pas  non 
plus  cependant  à  l'abri  de  cette  grave  maladie.  Voici  ce  que 
nous  «lisons  dans  la  Clinique  du  docteur  Lisfranc  sur  cette 
question  :  «  On  croit  généralement  que  cette  maladie  est  plus 
commune  de  la  vingtième  à  la  quarantième  année^  mais  elle 
est  extrêmement  fréquente  après  la^  cessation  des  règles  et 
pendant  un  temps  assez  long  après  la  cessation.  L'observation 
apprend  aussi  que  la  métrite  chronique  et  l'engorgement  de 
l'utérus  peuyent  survenir,  et  surviennent  en  effet  souvent^  chez 
les  jeunes  filles  vers  leur  première  menstruation  :  seulement 
alors  l'afiTection  a  presque  toujours  son  siège  dans  le  corps  de 
la  matrice  au  lieu  du  col  qui  est^  comme  nous  aurons  occasion 
de  le  faire  observer,  en  parlant  des  maladie§  de  Tépoque  cri- 
tique^ presque  toujours  le  premier  atteint  dans  un  âge  plus 
avancé.  Et  ici^  on  verra  que  le  raisonnement  s'accorde  parrai- 
tement  avec  l'observation^  si  l'on  se  rappelle  que^  lors  de  la 
puberté  les  organes  génitaux^  le  larynx^  la  trachée-artère  et  les 
poumons  acquièrent  simultanément  )eur  complément  d'orga- 
nisation^ et  qu'alors  ces  derniers  offrent  une  susceptibilité 
morbide  très-remarquable.  Peurquoi  les  organes  sexuels,  et 
particulièrement  l'iKérus^  ne  la  partageraient-ils  pas?  On  doit 
voir  qu'au  moment  oîi  cet  organe  va  être  soumis  à  une  des 
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foDctioDS  qu'il  n'a  pas  encore  exercées,  qu'au  moment  oii  cette 
fonction  s'exécute,  il  peut  être  fatigué,  irrité  cl  devenir  ma- 
lade. Ne  sait-on  pas  que,  fréquemment,  la  première  menstrua- 
tion tarde  longtemps ,  quoique  les  prodromes  s'en  fassent 
observer?  et  ne  sait-on  pas  qu'elle  est  souvent  irrégulière  et 
souvent  incomplète,  que  souvent  elle  manque,  pendant  six 
mois,  un  an,  et  même  davantage?  Si  de  pareilles  anomalies 
observées  chez  les  femmes  qui  sont  réglées  depuis  assez  long- 
temps, produisent  dans  beaucoup  de  circonstances  des  affec^ 
lions  de  Tutérus,  pourquoi  ces  maladies  ne  se  développeraient-^ 
elles  pas  chez  les  jeunes  filles?  » 

Il  n'est  pas  rare  de  rencontrer  de  jeunes  pubères  qui  pré- 
sentent des  phénomènes  morbides  non  équivoques,  des  dou- 
leurs dans  la  région  hypogastrique,  dans  les  aines,  au  bas  des 
reins;  ces  jeunes  malades  éprouvent  beaucoup  de  chaleur  dans 
le  bassin;  les  flueurs  blanches  sont  abondantes  et  Tinner- 
vation  est  exaltée  :  on  voit  que  chez  quelques-unes  le  corps 
de  l'utérus  s'élève  au-dessus  de  la  symphise  du  pubis;  chez 
quelques  autres  le  toucher  pratiqué  par  le  rectum  permet  de 
constater  bien  évidemment  l'engorgement  de  cet  organe  ;  la 
peau  présente  d'ailleurs  plus  ou  moins  la  teinte  chlorotique. 
Quelques  jeunes  personnes  se  plaignent  depuis  plusieurs 
années  de  faiblesses  des  reins  et  de  douleurs  lorsqu'elles  font 
un  exercice  prolongé. 

Caractères  diagnostiques.  On  peut  dire  qu'il  est  bien  diffi^ 
eile  de  distinguer  chez  une  malade  quand  un  engorgement 
appartient  à  l'induration  ou  au  squirrhe.  Causes,  symptômes^ 
terminaisons,  tout  est  semblable  ou  commun;  ou  bien,  s'il  y 
a  quelques  signes  pathologiques  propres  à  l'un  et  étrangers  à 
l'autre,  la  variété  de  ces  signes,  et  surtout  leur  inconstance> 
font  disparaître  ces  différences  diagnostiques,  ou  les  rendent 
peu  appréciables  à  l'observation  clinique* 
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Examinons  ces  signes  diagnostiques  par  rapport  à  la  forme^ 
à  la  consistance^  à  la  couleur  apparente  du  iissu^  au  caractère 
des  douleurs  auxquelles  TaffeCtion  donne  lieu  et  aux  troubles 
qu'elle  entraine  dans  les  fonctions  de  la  matrice^  considérée 
comme  émoncloire  menstruel. 

io  Forme.  On  a  avancé  que  la  tumeur  produite  par  Fin- 
Qammation  chronique  ou  l'induration  présentait  une  surface 
égale  ;  tandis  qu'elle  était  mamelonnée^  bosselée  dans  k 
squirrbe  j  maiSj  plus  tard^  Gardien  et  Nauche  ont  avoué  que 
ce  signe  était  très-variable  et  inconstant.  D'autres  obsem- 
teurs  consciencieux  assurent  aussi  qu'il  n*est  pas  exclusif  aux 
engorgements  squirrheux,  que  de  simples  indurations  peuvent 
aussi  le  présenter.  Le  docteur  Lisfranc  parait  adopter  cetta 
dernière  opinion^  car  il  dit  :  a  II  est  des  squirrhes  à  surface 
lisse  et  peu  consistante^  qui  naissent  et  qui  croissent  avec  une 
incroyable  rapidité;  ils  sont  heureusement  excessivement 
rares.  Les  bosselures  que  présente  la  tumeur  ne  sont  pas  la 
preuve  irréfragable  de  l'existence  du  squirrbe;  car  des  pbleg- 
masies  chroniques^  isolées  et  rapprochées  les  unes  des  avitrefi 
déterminent  des  engorgements  simples  et  souvent  très-durS; 
e^  dont  la  superficie  fait  sentir  des  inégalités.  » 

âo  Consistance.  Les  humeurs  plus  ou  moins  liquides  ou  con- 
crètes qui  imprègnent  et  disU^udent  les  tissus  malades  peu- 
vent donner  aux  engorgements  par  inflammation  chronique^ 
et  surtout  à  ceux  par  induration,  une  consistance^  une  fermeté 
en  quoique  sorte  analogues  à  la  dureté  qui  est  particulière 
aM  squirrbe;  mais  cette  consistance^  cette  dureté,  souvent~plui 
apparente  que  réelle^  et  susceptible^  selon  Topinion  de  H.  Du- 
parcque^  de  disparaître  après  la  mort  ou  après  la  séparation 
de  la  partie  malade  par  suite  du  dégorgement  qui  s'opère 
alors^  ne  peut  point  fournir  de  signe  positif  sur  sa  nature. 

3»  Couleur.  La  couleur  d'un  engorgement  quelconque  de 
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rot^iii  p'^it  i^pprécJable  que  quand  celui-ci  occupe  le  col  de 
l'orgafie.  Ou  peut  ^lors  la  recoqpattre^  soit  directement^  en 
écriant  les  grandes  lèvres,  quand  la  matrice  est  basse;  soit  au 
moyen  du  spéculum,  ce  qui  est  possible  dans  la  plupart  des 
ea«. 

Pn  a  donné  la  coi|leur  rouge  plus  ou  moins  brun,  comme 
«Igna  du  squîrrhe.  Ou  peut  dire  cependant  que  cette  couleur 

lia  saurait  dépendre  ni  du  squirrh^,  ni  de  l'engorgement  par 

• 

Inflammation  chronique  pu  par  induration,  puisque  ces  deux 
genres  d'altérations  sont  caractérisés  par  la  blancheur  plus  ou 
vmw  grande  do  li^ur  tissu;  j'ai  vu  bien  des  engorgements 
4lWi  et  jamais  j^  n'ai  trouvé  cette  couleur  rouge  brun  men- 
U^miéê  p^r  la  plupart  des  auteurs,  qui,  on  peut  le  dire^  sur  ce 
SfHnt  coinme  sur  tant  d'autres,  se  sont  copiés  sans  vériQer 
In ifits.  Di^ns  le  plus  grand  nombre  de  cas  de  squirrhes  u(é- 
rÎQaqiia  j'aiobservés^  toujours  la  surface  du  museau  de  tanche 
^m^rgé  présentait  une  teinte  rosée  superûcielle,  ou  une  simple 
arborisation  rouge  sur  un  fond  blanchâtre. 

Aifisi  la  teinte  rouge,  plus  ou  moins  brune  ou  violacée,  peut 
bien  servir  jl  caractériser  l'altération  qui  est  produite  par 
rapgorgeinent  sanguin,  mais  la  couleur  n'offre  point  de  signes 
diagnostiques  spéciaux  pour  distinguer  l'engorgement  par 
iiNlliration  ou  la  mélrite  chronique  de  l'engorgement  squir- 

4^  Quant  au  genre  particulier  de  douleurs  assigné  comme 
caractère  pathologique  du  squirrhe,  et  qui  consiste  en  des 
élaoïsemenis  aigus,  vifs  et  prompts,  qu'un  médecin  a  peints 
pif  la  dénomination  expressive  à'iclairs  de  douleur$,  on  peut 
dire  que,  d'une  part,  ces  douleurs  ne  sont  rien  moins  que 
constantes,  et  c'est  au  point  que  les  médecins  qui  se  sont 
Qocupés  de  l'étude  des  affections  cancéreuses,  dont  le  squirrhe 
lait  partie,  ont  avancé  avec  raison  que  TaUération  squir- 
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rlieuse  était  indolente  par  sa  nature^  et  que  Ton  devait  attribuer 
les  douleurs  dont  elle  peut  être  le  siège,  soit  au  voisinage  des 
filets  nerveux,  soit  à  ce  que  quelque  nerf  se  trouve  lui*niême 
comprimé  dans  l'altération.  On  peut  ajouter,  d'un  autre  côté, 
que  des  engorgements  qui  paraissent  évidemment  loin  d'être 
parvenus  au  degré  squirrheux,  s'accompagnent  de  douleurs 
tellement  aiguës,  insupportables,  que  les  expressions  dont  se 
servent  les  malades  pour  les  peindre  sont  bien  de  nature  à 
embarrasser  l'observateur. 

Ainsi  donc  encore  le  diagnostic  ne  peut  trouver,  dans  les 
douleurs,  de  signes  distinctifs  entre  l'engorgement  par  phleg- 
masie  chronique  ou  Tinduration  et  l'engorgement  sqnirrbeux. 

Quelques  circonstances  de  siège  et  de  rapport  entre  les  en- 
gorgements durs  et  leurs  causes,  et  surtout  relativement  aux 
époques  de  leur  développement,  peuvent  fournir  des  indices 
sur  la  nature  inflammatoire  ou  squirrbeuse  de  ces  engorge^^ 
ments;  voici  quelques  résultats  généraux  obtenus  de  la  com- 
paraison d'un  grand  nombre  de  faits,  par  le  docteur  Duparque  : 

io  Les  engorgements  qui  affectent  l'utérus  chez  les  filles 
portent,  en  général»  le  caractère  fluxionnaire  ou  inflamma^ 
toire;  ils  affectent  alors  aussi  le  plus  ordinairement,  pour  ne 
pas  dire  toujours,  la  totalité  de  l'organe. 

2<»  Il  en  est  de  même,  quant  à  leur  nature,  de  ceux  qui  suc* 
cèdent  à  l'accouchement  à  terme  ou  avant  terme  ;  mais,  à  Tin- 
verse  des  précédents,  ils  intéressent  le  i)lus  ordinairement  le 
coi  de  l'utérus,  exclusivement  dans  ces  derniers  cas. 

3<*  Les  engorgements  durs,  quels  que  soient  leur  siège  et 
leurs  causes,  qui  ont  lieu  chez  les  femmes  jeunes  encore,  ap- 
partiennent  en  général  à  l'inflammation  chronique  ou  à  Tio- 
duration  bien  plus  souvent  qu'à  Tctat  squirrheux* 

4o  Ces  changements  peuvent  conserver  leur  caractère  de 
mètritc  chronique  ou  de  simple  induration  pendant  plusieurs 
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années;  mais  à  rapproche  du  temps  critique^  ils  ont  de  la 
tendance  à  passer,  par  Télat  squirrlieux,  au  cancer  confirmé  ; 
que  s'ils  dcpassint  celte  époque  Fans  changer  de  nature,  ils 
éprouvent  successiyemenl  les  transformations  cartilagineuses 
et  osseuses. 

5o  Les  engorgements  qui  surviennent  pendant  Tage  critique 
sc»it  en  général^  et  de  prime  abords  de  nature  squirrheuse, 
ccrébriforme,  etc.,  et  quand  ils  commencent  par  un  état  in- 
flammatoire^ celui-ci  n'est  que  transitoire  et  dure  peu. 

(j9  ]jcs  engorgements  qui  naissent  et  se  développent  un  cer- 
tain laps  de  temps  après  la  cessation  normale  de  la  menstrua- 
tion, ce  qui  arrive  le  plus  ordinairement,  oflrent  un  tissu 
extrêmement  compacte,  squirrheux.  Plusieurs  consistent  en 
des  engorgements  simplement  fibreux.  Ces  engorgements 
n'occasionnent  presque  jamais  d'autres  incommodités  que 
celles  c|ui  résultent,  pour  les  organes  voisins,  de  leur  volume 
et  de  leur  poids. 

7<»  Les  engorgements  qui  ont  acquis  assez  promptement  un 
certain  volume  constituent  plutôt  une  métrite  chronique, 
d'après  la  signification  ordinaire  de  ce  nom,  qu'un  squirrhe 
dont  le  développement  est  en  général  plus  lentement  graduel. 

Symptômes*  tlf^iiet  et  phénomènes  accldentelt  des  enf^or* 

l^ements  dnrs  de  Vntérnii. 

Quoique  dans  quelques  cas  les  engorgements  durs  de  la  ma- 
trice puissent  exister  et  même  acquérir  un  développement 
parfois  extraordinaire,  sans  occasionner  des  phénomènes  mar- 
qués, le  plus  ordinairement  cependant  ils  donnent  lieu  à  des 
symptômes  variés,  à  des  accidents  plus  ou  moins  intenses. 

Le  plus  fréquent  de  ces  accidents  locaux  est  la  chute  de  Tu- 
térus.  Le  pesanteur  qu'acquiert  l'organe  par  le  fait  de  son 
engorgement  en  occasionnera  d'autant  plus  facilement  la  pré- 
ï.  ni.  t6 
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cipitation^  que  ses  soutiens  ordinaires  auront  déjà  perdu  leur 
résistance,  que  les  ligaments  auront  été  relâchés,  le  vagin 
élargi,  etc. 

Cet  accidelit  fournit  le  moyen  de  s'assurer  le  plus  ordinai- 
rement de  l'état  de  la  matrice;  malheureusement  on  sait 
rarement  en  profiter. 

Douleurs.  L'engorgement  de  l'utérus,  quelles  qu'en  soient  la 
causée!  la  nature,  produit  un  sentiment  de  gêne,  d'embarras 
dans  le  bassin,  de  la  pesanteur  sur  le  siège,  la  sensation  d'un 
corps  qui  voudrait  s'échapper  de  la  vulve,  sensation  compa- 
rable quelquefois  à  celle  que  produit  la  tète  d'im  enfant  enga- 
gée dans  l'excavation  du  bassin;  il  provoque  des  tiraillements 
douloureux  dans  les  reins  et  les  aines.  11  existe  fréquemment 
de  l'engourdissement  dans  les  membres  pelviens, des  douleurs 
contusives  au-devant  des  cuisses,  et  cette  région  acquiert  une 
sensibilité  quelquefois  si  exquise,  que  le  plus  léger  contact  en 
est  insupportable  par  la  vivacité  des  douleurs  qu'il  produit. 
Les  femmes,  dans  ce  cas,  se  plaignent  aussi  comme  d*un  sen- 
timent de  pression  désagréable  dans  les  muscles  fessier»,  ou 
d'une  constriction  semblable  à  celle  que  produirait  un  cercle 
de  fer  fortement  serré  autour  du  bassin. 

Outre  ces  douleurs,  qui  dépendent  de  la  gêne,  de  la  com- 
pression et  des  liraillemcnlsquc  l'utérus  exerce  sur  ses  parties 
environnantes,  par  le  fait  de  l'augmentation  de  son  poids  et  de 
son  volume,  ou  de  son  déplacement,  il  en  est  d'autres  qui  ont 
leur  siège  dans  l'organe  même,  quoique  les  malades  les  rap« 
portent  aux  régions  sacro-lombaires  et  coxales,  placées  au 
niveau  des  parties  malades.  Ces  douleurs  consistent  soit  en  une 
sensation  de  chaleur  et  de  brûlure,  soit  en  des  douleurs 
aiguës,  térébrantes,  pongitives,  lancinantes,  plus  ou  moins 
continuelles  ou  passant  comme  des  éclairs.  La  marche,  la  sta- 
tion droite  ou  assise  trop  longtemps  prolongée,  les  augmen- 
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lent.  La  position  horizontale  les  calme  ou  les  suspend,  si  ce 
n'est  cependant  la  sensation  d'ardeur  et  de  brûlure,  que  la 
chaleur  du  lit  rend  quelquefois  insupportable. 

L'obsenralion  apprend  qu'il  n'existe  pas  de  rapport  entra  le 
degré  de  déreloppement  et  Télat  avancé  ou  non  de  Tengorge- 
ment  et  l'intensité  des  douleurs;  un  engorgement  volumineux 
et  parvenu  à  Télat  squirrheux  n'occasionne  souvent  que  peu 
et  même  point  de  douleurs^  tandis  que  d'autres  fois  des  dou- 
leurs extrêmement  vives  et  aiguës  coïncident  avec  un  engor- 
gement très-modéré.  Un  auteur  dit  avec  raison  que  les  engor- 
gements durs  de  Tutérus  ne  se  traduisent  pas  toujours  i 
Textérieur  par  des  symptômes  en  rapport  avec  leur  gravité. 
Ce  principe^  dont  Tobservation  est  si  fréquente,  est  spéciale- 
ment applicable  aux  maladies  de  la  matrice.  Très-souvent  des 
matrices  se  trouvent  creusées  par  des  cavernes  profondes  et 
dans  une  dégénération  déjà  sans  ressources  ;  et  cependant  la 
sauté  générale  ne  parait  pas  avoir  souffert^  le  teint  conserve 
encore  de  la  fraîcheur^  et  ces  femmes^  à  quelques  légers  symp* 
tomes  près,  n'éprouvent  presque  rien  vers  les  organes  géni- 
taux; dautrc  part  le  plus  simple  engorgement  du  col  utérin 
peut  déterminer  des  symptômes  elTrayants,  et  altérer  profondé- 
ment l'organisme. 

Souvent  aussi  des  douleurs  supportables  s'exaspèrent  à  me^ 
lare  que  la  maladie  utérine  marche  vers  la  résolution  ou  la 
goérison,  et  persistent  après  que  celle-ci  est  accomplie.  Il  n'est 
pas  rare,  dit  Lisfranc,  de  rencontrer  des  malades  chei  les-» 
quelles,  à  mesure  que  les  engorgements  avec  induration 
diminuent  pendant  le  traitement  qui  leur  est  opposé,  les  dou- 
leur» se  développent  ou  deviennent  plus  fortes;  ce  phénomène 
nous  semble  devoir  être  attribué  au  travail  de  résorption  qui 
existe  dans  l'organe  ;  il  est  facile  aussi  de  concevoir  qu'un  état 
nerveux,  qu'une  congestion  sanguine,  incapables  d'ailleurs 
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d'augmenter  le  Volume  de  la  maladie,  peuvent  se  manifester. 
On  voit  qu'à  la  longue  ces  douleurs,  quelque  vives,  quelque 
violentes  qu'elles  soient,  finissent  cependant  par  s'user. 

L'engorgement  dur  du  corps  de  l'utérus  occasionne  moins 
souvent  des  douleurs  forîes  et  aiguës,  qui  sont  un  des  plus 
constants  caraclcros  de  lengorgement  du  col. 

Trouble  des  fondions  de  Fulérus.  Quand  Tengorgemcnl  est 
peu  considérable,  qu'il  n'affecte  qu'une  partie  limilée  du  corps 
de  l'utérus,  ou  seulement  du  col,  il  peut  ne  pas  s  opposer  à  la 
féconJalion  et  à  ses  résultais;  il  cxislc  un  grand  nombre 
d'exemples  d*enj;orgcmcnls  dils  sqniri  lieux  du  col  de  Tutérus, 
qui,  ne  s  étant  pas  opposés  à  l'accomplissement  delà  féconda- 
tion, ni  à  la  marcbe  de  la  groi^sesse^  ont  apporté,  à  la  sortie  de 
l'enfant,  un  obstacle  tel  qu'on  a  été  dans  la  nécessilé  de  recou- 
rir à  l'instruinenl  tranchant  pour  que  raccoucbcmcnt  pût  se 
terminer.  M.  Lisfranc  dit:  a  L'engorgement  de  la  matrice  avec 
induration  rend  la  conception  difficile;  quand  elle  a  lieu,  Fa- 
vorteinent  est  beaucoup  à  craindre.  Quel  que  soit  d'ailleurs 
l'événement,  il  est  très-rare  que  l'état  de  l'organe  ne  soit  pas 
aggravé;  je  JiiVn  suis  fré(|uemment  convaincu.  Que  doit-on 
penser  des  médecins  qui,  pratiquant  la  médecine  du  xi«  siècle, 
conseilleraient  aux  malades  de  faire  un  enfant  pour  guérir?  a 

On  conçoit  que  (|uand  l'engorgement  aiTecte  entièrement  le 
col  de  l'utérus,  et  surtout  le  corps  de  cet  organe,  la  conception 
n'est  plus  possible;  mais  la  fécondation  peut  être  rétablie  lors- 
qu'on a  pu  obtenir  la  résolution  de  l'engorgement. 

Lorsque  la  maladie  est  dissipée,  les  femmes  deviennent  en 
général  très-facilement  enceintes;  j'en  ai  connu,  dit  H.  Lis- 
franc,  un  grand  nombre  que  cette  maladie  avait  privées  du 
bonheur  d'être  mères;  je  les  ai  guéries,  elles  ont  eu  des  en- 
fants presque  immédiatement  après,  et  quelquefois  même  elles 
en  font  beaucoup. 
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Tout  cngorgomenl  dur  sans  ulcùration  doit  aussi  suspendre 
ou  diminuer  la  sécrétion  monstiuclle  et  la  rendre,  en  un  mot^ 
plus  djfricile;  et  en  eiFct^  la  dysnionorrliée  est  le  signe  le  plus 
constant  do  ces  affections.  F^orsque  rcngorgement  est  limité^  il 
peut  bien^  par  les  tiraillements^  Tirrilation  que  sa  présence 
occasionne  sur  les  parties  reslces  saines,  déterminer  des 
congestions  sanguines  et  des  tlux  liémorrhagiques  plus  ou 
moins  abondants;  mais  ces  cas  sont  extrcmoment  rares. 

C'est  d'après  Texamen  altentif  et  sur  la  comparaison  de 
nombreux  faits  que  nous  avons  eu  l'occasion  d'observer  com- 
parativemenl^  dit  M.  Duparcque,  que  nous  croyons  pouvoir 
établir  en  thèse  générale,  el  à  peu  d'exceptions  près:  l""  que  la 
dysménorrhée  est  un  caractère  diagnostique  des  engorgements 
durs,  comme  les  pertes  habituelles  sont  le  résultat  ordinaire 
des  engorgements  sanguins  ou  congestifs;  2""  que  le  toucher, 
qni^  dans  ces  derniers^ provoque  constamment  l'écoulement  du 
sang,  ne  produit  pas  essentiellement  d'effet  semblable  dans 
l'engorgement  dur. 

A  mesure  que  la  résolution  s'opère^  les  règles  deviennent 
plus  abondantes  et  reprennent  leur  cours  accoutumé. 

Écoulements  utérins  el  vaginaux.  Dans  le  plus  grand 
nombre  de  cas  d'engorgements  durs^  l'orifice  utérin  est  sec, 
ou  bien  il  ne  laisse  suinter  que  quelques  filaments  muqueux 
plus  ou  moins  teints  de  sang,  ou  une  très-petite  quantité  de 
sérosité  limpiJe  ou  rougeâtre,  mais  cela  en  si  petite  quantité, 
que  tout  se  perd  dans  le  vagin,  et  qu'on  ne  l'aperçoit  qu'en 
maintenant  le  spéculum  appliqué  pendant  queh|ues  instants. 
Lorsqu'il  cxisie  un  fl.ix  liuntoral  anoriTud  provenant  de  l'uté- 
rus engorgé,  c'est  qu'il  n  y  a  |»as  scukmenl  mélrile  chronique, 
induration  ou  squiirhc,  mais  complication  d'ulcération,  qui 
peut  être  cachée  dans  les  cavités  du  col  ou  même  du  corps  de 
la  matrice. 
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On  ne  peut  non  plus  fonder  des  signes  diagnostiques  sur  la 
nature  de  Tengorgement  diaprés  l'odeur  de  la  matière  des 
écoulements^  quand  ils  existent,  puisque  celte  matière  n'est 
pas  plus  le  produit  immédiat  de  raltération  de  la  partie  du 
ti«6u  qui  en  est  affecté;  ainsi^  tantôt  elle  est  inodore^  tantôt 
elle  présente  une  odeur  soit  acide^  soit  fade,  soit  fétide  ou 
infecte.  Ce  dernier  caractère  tient  alors  à  une  idiosyncrasie 
particulière,  car  on  l'observe  chez  quelques  femmes  affectées 
de  simple  leucorrhée^  sans  autre  altération  de  Tutérus  ni  de 
ses  annexes. 

Ainsi  les  écoulements  utérins  ou  vaginaux  ne  peuvent  four- 
nir de  signes  diagnostiques  sur  Texistence  et  la  nature  des 
engorgements  durs  de  l'utérus. 

STinptônies  Kénéraiix  on  «  jmpaihies* 

La  matrice  peut  être  affectée  d'un  engorgement  dur  très- 
considérable^  sans  occasionner  d'autres  troubles  dans  les  fonc- 
tions que  ceux  qui  résultent  du  volume  de  la  tumeur  qui  pèse 
sur  les  organes  voisins  et  les  gêne  ;  quant  aux  autres,  ils  sont 
très-variés  et  peu  constants.  Le  ventre  est  alternativement 
tendu  et  bouffi,  ou  flasque^  ou  affaissé;  les  digestions  sont 
dérangées^  suspendues^  ou  il  y  a  des  appétits  capricieux;  des 
signes  de  gastrite,  de  gastro-entérite  coïncident  quelquefois 
avec  la  maladif;  mais  le  phénomène  sympathique  le  plus  con- 
stant^ c'est  le  vomissement.  11  se  manifeste  à  des  heures  irré- 
gulières, que  l'estomac  soit  vide  ou  plein  ;  l'exploration  la  plus 
soigneuse  ne  fait  alors  découvrir  aucune  affection  de  l'estomac 
ou  de  son  voisinage  qui  puisse  expliquer  cet  accident;  ou  s'il 
existe  une  gastrite,  par  exemple,  le  vomissement  n'en  persiste 
pas  moins  après  que  l'on  a  fait  disparaître  cette  phlegmasie 
par  un  traitement  approprié. 

Quand  il  existe  en  même  temps  que  la  dysménorrhée,  le 
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Tomissement,  selon  M.  Duparcquc^  devient  un  signe  dia* 
gooslique  presque  certain  d'un  engorgement  dur  de  la 
matrice. 

La  fièvre  est  très-rarement  produite  par  les  engorgements 
durs  de  la  matrice;  elle  n'a  lieu^  en  général,  que  quand  il  se 
fait  vers  cet  organe  des  congestions  violentes^  ou  quand  il  se 
développe  de  l'inflammation  franche^  soit  aux  limites  de  l'al- 
tération^ soit  dans  son  centre  ;  mais  aussi,  alors^  les  symp- 
tômes locaux  annoncent  un  état  actif  et  présentent  les  carac- 
tères propres  a  la  métrite  aiguë. 

Différentes  névroses  sont  souvent  le  résultat  des  engorge- 
ments durs,  comme  de  toutes  les  maladies  de  l'utérus;  elles 
prennent,  le  plus  ordinairement,  la  forme  hystérique.  Le 
caractère  des  femmes  devient  impatient,  irascible,  emporté, 
colérique;  elles  acquièrent  une  impressionnabilité exquise^  et 
alors  la  plus  légèrt;  sensation,  la  moindre  émotion  produisent 
comme  une  commotion  électrique  qui  va  retentir  dans  le  bas* 
sin,  et  y  réveille  les  douleurs  ou  les  exaspère. 

Outre  ces  accidents  généraux,  on  observe  encore  quelques 
symptômes  relatifs  au  genre  d'affection;  ainsi  on  a  parfois  à 
combattre  la  rétention  d'urine,  ou  imc  constipation  opiniâtre, 
souvent  déterminées  Tune  et  l'autre  par  la  pression  qu'exerce 
sur  le  rectum  ou  le  col  de  la  vessie  l'utérus^  augmenté  de 
volume. 

Hais,  il  faut  le  dire,  on  tomberait  dans  une  grande  erreur 
si,  comme  ce  tableau  semble  rindi(|uer,  on  s'attendait  à  trou- 
ver dans  les  engorgements  utérins  cette  marche  régulière  et 
progressivement  croissante,  depuis  le  premier  symptôme  jus- 
qu'aux accidents  les  plus  alarmants.  Si  ces  affections  offraient 
toujours  une  marche  aussi  patente  et  régulière,  rarement  les 
laisserait-on  arriver  à  un  certain  degré  de  gravité  sans 
prendre  les  conseils  d'un  médecin  ;  mais  souvent,  tandis  que 
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la  santé  générale  semble  parfaite,  le  mal  caché  grandit  :  à 
peine  si  quelques  symptômes  légers^  insigniflanis  attirent  Tat- 
tention  des  praticiens;  il  n'est  même  pas  rare  que  la  femme 
en  soit  tellement  peu  incommodée  qu'elle  ne  les  accuse  pas; 
il  faut^  en  effets  être  prémuni  contre  la  possibilité  d'une 
marche  semblable  d'une  maladie^  pour  y  arrêter  ses  réflexions. 
Comment  supposer  sur  le  bord  de  l'abime  une  femme  ornée 
encore  de  tout  le  coloris^  de  tout  l'embonpoint  relatif  à  son 
âge?  Les  forces  se  conservent  intègres  tant  que  deux  symp- 
tômes ne  viennent  pas  les  briser  :  ce  sont  les  douleurs  et  les 
pertes  ;  ces  deux  phénomènes  usent  la  vie  avec  rapidité^  telle- 
ment quc^  développés  tout  à  coup  par  les  progrès  de  l'alté- 
ration morbide^  ils  en  révèlent  Texislence  d'une  manière 
alarmante;  dès  lors  des  douleurs  atroces  enlèvent  jus(|u'aa 
sommeil;  les  hémorrhagies  se  succèdent,  la  digestion  se  perd, 
la  faiblesse  croit  d'une  manière  prodigieuse;  la  peau  devient 
sèche^  terreuse,  couleur  de  feuille  morte;  en  sept  ou  huit 
jours,  on  voit  jaunir  et  fondre,  pour  ainsi  dire,  ces  femmes 
naguère  si  grasses,  si  vermeilles,  etc. 

Il  résulte  évidemment  des  considérations  que  nous  venons 
de  présenter  et  qui  ne  sont  que  Tinterprétation  rigoureuse  de 
faits  bien  observés,  que  le  diagnostic  précis  et  propre  à  chaque 
espèce  d'altération,  qui  peut  constituer  un  engorgement  de 
l'utérus,  est  très-difficile,  pour  ne  pas  dire  impossible  à  établir. 

Les  engorgements  durs  de  la  matrice  se  développent  en  gé- 
néral lentement;  ils  ont  par  moments  un  temps  d'arrêt  on 
restent  stationnaires  pendant  quelques  semaines,  quelques 
mois  et  môme  des  années;  l'âge  de  la  puberté  et  les  époques 
menstruelles  activent  leur  marche;  c'est  à  cette  époque  que 
l'utérus  remplit  des  fonctions  plus  actives  et  est  soumis  à  des 
irritations  directes,  à  cet  âge  où  tant  de  sympathies  lient  cet 
organe  aux  autres  viscères  et  on  les  émotions  morales  exer- 
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cent  nne  ri  grande  influence;  c'est  à  cet  âge,  dis-je,  que  l'on 
signale,  avec  la  fréquence^  la  marche  la  plus  rapide  des  acci* 
dents. 

Dans  quelques  circonstances^  à  Tépoque  de  la  cessation 
menstruelle^  raffeclion  poursuit  ses  périodes  avec  une  vitesse 
toute  nouvelle;  comme  aussi  dans  des  cas  opposés^  elle  se  ra« 
lentit^  marche  insensiblement  et  influe  à  peine  sur  la  durée 
de  l'existence  de  la  malade. 

Terminaison.  Desengorgcmenls  peu  considérables  peuvent 
se  résoudre  spontanément^  si  la  femme  se  trouve  placée  au 
milien  de  circonstances  hygiéniques  convenables,  et  surtout 
cloigriéc  des  causes  qui  ont  déterminé  ou  entretiennent  les 
engorgements.  Lorsque  ceux-ci  sont  convenablement  traités, 
ils  ccdi:nt  plus  facilement  à  Tépoque  de  la  puberté;  ils  cèdent 
assez  facilement  quand  la  menstruation  a  cessé  depuis  quel- 
que temps.  La  matrice  n^est  pas  alors,  en  effet,  soumise  tous 
les  mois  à  une  fluxion  sanguine  qui  Tirrite  plus  ou  moins  et 
qui,  aggravant  presque  toujours  son  état,  exige  d'ailleurs 
qu'on  suspende  l'usage  de  la  plupart  des  moyens  thérapeuti- 
ques pendant  l'écoulement  des  règles. 

11  est  rare,  quels  que  soient  les  moyens  mis  en  usage,  qu'un 
engorgement  de  la  matrice  avec  induration  guérisse  en  moins 
de  trois  mois,  dit  H.  Lisfranc,  il  faut  ordinairement  continuer 
le  traitement  six  ou  huit  mois  pour  obtenir  la  guérison  ;  il  est 
beaucoup  de  femmes  chez  lesqueileson  n'y  parvient  qu'au  bout 
d'un,  de  deux,  de  trois  ans  et  même  davantage,  surtout  lorsque 
des  affections  morales  permanentes  existent. 

Jl  est  des  engorgements  de  l'utérus  avec  induration  que  des 
])ersonncs,  d'ailleurs  parfaitement  soignées,  portent  depuis 
plus  de  vingt  ans,  sans  que  leur  constitution  en  soit  profon* 
dément  allérce,  et  sans  qu'on  ait  l'espoir  de  les  en  débarras- 
ser, tf  Je  les  ai  vu?,  rlit  M.  Lisfranc.  rester  quelque  temps 
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stalionnaires  et  ne  point  Taire  alors  souffrir  les  malades;  à 
une  autre  époque^  ils  sont  devenus  douloureux;  ils  ont  un 
peu  augmenté  ;  les  accidents  ont  été  victorieusement  combat- 
tus, et  les  choses  sont  revenues  à  leur  état  préalable.  i> 

Abandonnés  aux  soins  de  la  nature^  les  engorgements  durs 
de  Tutérus  s'aggravent  ordinairemeut  et  deviennent  souvent 
mortels  ;  j^en  ai  vu  guérir  quelques-uns  chez  des  femmes  que 
*  des  circonstances  impérieuses  avaient  empêchées  de  se  soi- 
gner et  qui^  inquiètes  plus  tard^  sont  venues  consulter  de 
nouveau  pour  que  leur  état  fût  bien  constaté  et  peut-être  traité 
au  besoin  ;  j'ai  trouvé  cet  état  normal. 

Je  connais^  à  Paris,  quelques  femmes  qui  portent  depuis 
plus  de  quinze  à  vingt  ans  des  matrices  énormes;  elles  rem- 
plissent presque  complètement  l'excavation  du  bassin;  cbes 
quelques-unes  de  ces  femmes  la  menstruation  est  normale, 
chez  d'autres  elle  est  irrégulière  ou  elle  manque  entièrement; 
les  premières  jouissent  d'une  excellente  santé,  elles  sont  seu- 
lement un  peu  incommodées  par  le  poids  de  la  tumeur;  les 
dernières  n'éprouvent  que  de  très-légers  accidents.  Quelle  est 
la  nature  de  l'engorgement,  qui  est  excessivement  dur?  je  l'i- 
gnore entièrement.  Toules  ces  malades  sont  d'ailleurs  d'une 
constitution  primitive  très-bonne. 

D'après  beaucoup  de  faits  bien  observés,  le  docteur  Duparc- 
que  a  établi  les  propositions  pronostiques  suivantes  : 

a  Tout  engorgement  général  ou  partiel  qui  a  lieu  chez  les 
filles  et  succède  aux  causes  qui  troublent  la  menstruation, 
ceux  qui  se  développent  plus  ou  moins  immédiatement  après 
l'accouchement^  précoce  ou  à  terme,  sont  presque,  sans  ex- 
ception aucune,  susceptibles  de  résolution,  qu'ils  soient  sim- 
plement dus  à  une  métrite  chronique,  à  un  état  d'induration 
ou  quMls  offrent  des  signes  qui  fassent  présumer  leur  nature 
squirrheuse. 
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c  Le  pronostic  est  plus  fâcheux  pour  les  engorgeoleots  qui 
se  déyeloppent  ou  augmentent  chez  les  femmes  sur  le  retour 
d'âge  ;  néanmoins^  il  n'est  pas  impossible  de  les  guérir  ou  du 
moins  de  les  rendre  stationnaires: 

û  Les  engorgements  qui  naissent  après  Tépoque  critique 
sont  en  général  incurables;  mais^  par  la  lenteur  de  leur  mar- 
che et  de  leur  développement  ils  ne  font  pas  courir  de  dan- 
gers immédiats  aux  malades. 

a  Les  engorgements  qui,  en  se  développant^  restent  durs, 
sans  inégalités,  qui  n'occasionnent  ni  douleurs  insup|)orla- 
blés  ni  dérangements  notables  dans  les  fonctions,  doivent  in- 
spirer moins  de  crainte  pour  leur  terminaison  fâcheuse  que 
ceux  qui  se  couvrent  de  bosselures  molles,  qui  font  éprouver 
des  élancements  vifs  et  profonds;  pour  ceux-là, la  transforma- 
tion prochaine  en  cancer  ulcéré  n'est  pas  douteuse.  Le  pronos- 
tic estnK)ins  grave  pour  l'engorgement  borné  au  col  de  l'uté- 
rus que  pourcelui  qui  affecte  Torgane  tout  entier.  i> 

Je  dois  ajouter  que  ce  qui  augmente  encore  la  gravité  des 
maladies  utérines,  c'est  l'atteinte  qu'en  reçoit  le  fécondité. 
Cette  obsei-vation,  du  reste,  remonte  aux  premiers  temps  de 
l'art.  Hippocrate  regardait  les  flueurs  blanches  comme  une 
cause  essentielle  de  stérilité,  et  si  son  opinion  paraît  trop  ex- 
clusive^ il  faut  Tattribuer  à  l'idée  peu  exacte  qu'il  avait  sur 
les  écoulements  blancs  et  apciens  qui  ne  devaient  être  que 
le  symptôme  d'une  affection  plus  grave  de  la  matrice.  N'est- 
ce  pas  la  même  opinion  que  Lucrèce  reproduit  dans  ces  deux 
Ycrs? 

Nam  stériles  nimium  crasso  sunt  semine  partirai, 
Et  liquide  prœler  justum  tenuique  vicissim. 

Mercurialis  et  d'autres  auteurs  ont  cité  des  exemples  de 
stérilité. 
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Dans  les  cas  où  une  affection  légère  ne  s^est  pas  opposée  à 
la  conception,  ravortement  est  très-fréquent^  Forestier  rap- 
porte Tobservation  d'une  Icucorrliéique  qui  avorta  huit  fois. 
M.  Lisfrauc  Ta  souvent  observe  à  la  suite  de  IVngorgcment  de 
Tutcrus,  soit  que  Tétat  maladif  des  tissas  s'opposât  à  leur  di- 
latation, soit  par  toute  autre  cause. 

Indépendamment  de  ces  obstacles  à  la  conception,  produits  ' 
par  rétat  patliologiqnc  des  lissus,  nous  avons  déjà  observé  que 
les  approches  conjugales  étaient  souvent  douloureuses  et  ré- 
pugnaient beaucoup  aux  malades  ;  c'est  encore  une  observation 
fort  ancienne,  puisqu'on  la  trouve  dans  ce  passage  attribuée 
ClJopâlre  :  Quibuscumque  malricis  humor  ad  vulvam  respoth 
dely  harum  corpus  frigidum  est,  ncc  possunl  aliquo  modo 
mascuUcoUum  gralum  hahere;  frigidum  tero  corpus  inlrins^ 
eus  habent  usque  in  exlremas  partes. 

Traitement.  Les  émissions  sanguines  ont,  dans  un  certain 
nombre  de  cas  et  sans  autres  moyens  thérapeutiques,  amené 
la  fonte  d'engorgements  utérins  qui,  par  leur  volume,  leur 
forme,  leur  dureté,  les  douleurs  dont  ils  étaient  le  siège,  au- 
raient pu  être  considérés  comme  étant  dénature  squirrheuse, 
à  plus  forte  raison  doit-on  compter  sur  leur  succès  lorsqno 
Tengorgement  est  évidemment  le  résultat  d'une  métrite  chro- 
nique. 

En  outre,  Tobservation  attentive  des  faiis  prouve  que  dans 
tout  engorgement  dur  quelconque,  Télat  inflammatoire,  qu'il 
soit  primitif  ou  consécutif,  essentiel  ou  symptomatique,  aigu 
ou  chronique,  oppose  un  obstacle  insurmontable  à  Taction 
des  résolutifs  les  plus  puissants,  des  fondants  les  plus  héroï- 
ques. Non-seulement  ces  médications  échouent  alors,  mais 
souvent  encore  elles  ne  produisent  que  des  effets  fâcheux  et 
tout  opposes  à  ceux  (|ue  Ton  se  promettait  de  leur  emploi:  or, 
comme  dans  la  majorité  des  cas  d'engorgements  durs,  il  y  a 
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eu  OU  pblegmasie  essentielle  ou  complication  de  cet  état  pa- 
tbologiquCi  c'est  à  le  détruire  que  doivent  tendre  les  premiers 
eflTorts  du  médecin  avant  de  passer  à  d'autres  moyens  théra* 
peu  tiques. 

La  médication  antiphlogistique,  à  la  tète  de  laquelle  sont  les 
émissions  sanguines,  sera  donc  toujours,  ou  à  très-peu  d'excep- 
tions près,  le  traitement  curalif  essentiel  pour  quelques 
engorgements  durs  de  l'utérus  et  le  traitement  préparatoire 
indispensable  pour  la  plupart  des  autres. 

Le  nombre  des  saignées  que  l'on  doit  pratiquer,  la  quantité 
de sarig quil faut  tirer, seront relalirsà Tâge^au tempérament, 
à  la  force  du  siyet,  et  basés  sur  le  degré  de  prédominance  des 
phénomènes  congestirs  et  sur  Tétat  de  réaction  générale. 

De  petites  saignées  de  huit  à  dix  onces,  mais  souvent  répé- 
tées^ sont  infiniment  préférables  à  des  saignées  plus  abondantes 
et  moins  fréquentes.  Par  ce  moyen  de  produire  ou  d'entretenir 
une  dérivation  plus  soutenue,  on  contre-balance  avec  plus  de 
succès  le  mouvement  fluxionnaire  ou  congestif  qui  tend  à 
perpétuer  ou  à  accroître  Tengorgement  ;  on  ménage  aussi  bien 
mieux  des  forces  suffisantes  pour  que  les  malades  puissent 
supporter  la  longueur  quelquefois  inévitable  du  traitement; 
forces  qui  ne  seront  pas  moins  utiles,  à  une  période  plus  avan- 
cée, pour  entretenir  ou  exciter  une  réaction  générale,  avan- 
tageuse. Le  moment  le  plus  favorable  pour  la  saignée  est 
quelquefois  avant  l'époque  probable  des  règles,  et  plus  ou 
moins  immédiatement  après. 

Avant  cette  époque,  la  saignée  délruit  la  congestion  que  la 
fluxion  menstruelle  a  pu  laisser  subsister  dans  Torgane  ma- 
lade, et  qui  ne  peut  qu'ajouter  à  Tengorgement,  en  favoriser 
les  progrès  ultérieurs,  et  s'opposer  à  l'action  des  autres  moyens 
résolutifs. 

L.a  saignée  n'est  pas  seulement  un  des  meilleui*s  moyens 
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Les  aliments  que  Ton  permet  doivent  être  cIioîsiK  parmi  les 
plus  doux  pour  ne  point  éveiller  la  slimulaion  des  organes, 
et  en  même  temps  les  moini  substantiels  et  les  plus  faciles  a 
digérer.  Le  régime  lacté  nous  a  paru  généralement  plus 
convenable.  Si  la  malade  ne  peut  le  supporter,  on  la  nouirit 
avec  des  bouillons  de  poulet,  de  veau,  de  poisson,  ou  d'berbas; 
ces  bouillon?  servent  aussi  à  la  composition  de  légers  potages. 
On  permet  des  fruits  cuits  ou  crus,  des  légumes,  des  œufi 
frais;  on  doit  n'accorder  que  peu  de  pain,  on  la  remplace 
quelquefois  par  des  échaudés. 

Boissons,  La  privation  de  toute  boisson  fermentée,  de  toute 
liqueur  alcoolique  ou  spiritueuse,  ou  aromatique,  doit  étrs 
rigoureuse.  On  prescrit  d'abord  des  boissons  gommeuies, 
émulsives,  diurétiques,  etc.  ;  on  l^s  remplace  dans  Tétat  dirot 
nique  par  les  décoctions  de  patience,  de  saponaire,  de  ses» 
bieuse;  on  donne  aussi  les  sucs  de  ces  plantes.  On  préviennes 
langueurs  d'estomac  que  le  régime  peut  amener  en  permet» 
tant  Tusage  de  quelques  eaux  minérales  plus  ou  moins  acUves, 
les  eaux  de  Sellz,  de  Vichy,  de  Bussang. 

Repos,  position.  Par  sa  situation  dans  la  partie  la  plus  de* 
clive  de  l'abdomen,  par  sa  mobilité,  suite  de  la  laxité  das  sou- 
tiens qui  la  maintiennent,  au  milieu  de  l'excavation  du 
bassin,  la  matrice  se  trouve  exposée  à  ressentir  plus  que  tout 
autre  orgaine  les  secousses  et  les  commotions  que  produisent 
la  marche,  le  saut,  la  danse,  les  exercices  à  cheval  ou  en  vei« 
ture  mal  suspendue. 

11  convient  donc  de  prescrire  aux  femmes  atteintes  d'engor- 
gements durs  de  l'utérus  un  repos  absolu  dans  une  position 
horizontale,  sur  un  divan  ou  sur  une  chaise  longue,  et  même 
le  bassin  tenu  plus  élevé  que  le  reste  du  tronc.  Ces  précautions 
ont  pour  objet  de  prévenir  les  stases  et  les  congestions  passives 
de  l'utérus.  Les  malades  doivent  rester  le  moins  longtemps 
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poMible  ao  liC;  il  a  rinconvônient  de  congesUonncr  les  or- 
ganei  géDÎtanx,  surtout  le  matin.  Il  est  des  femmes  que  les 
douleurs  utérines  réveillent  de  très-bonne  heure  ;  elles  se 
lèrent^  s'habillent^  s'étendent  sur  un  canapé  où  elles  dor- 
ment ;  ces  douleurs  diminuent  ou  se  dissipent  mcrae  souvent. 
Les  malades  doivent  être  peu  couvertes  ;  on  évite  de  les 
coucher  sur  un  lit  mou;  il  faut  qu*il  soit  composé  d'une 
paillasse  et  d'un  ou  de  plusieurs  matelas  en  crin  seulement. 
Repoi  abêolu  du  organes  sexuels.  Lorsque  les  engorgements 
de  Tutérus  sont  accompagnés  d'inflammation,  et  que  la  dou- 
leur continue^  rémitlente  ou  intermittente,  est  un  peu  déve- 
loppée, ce  moyen  doit  être  rigoureusement  mis  en  usage;  car 
Ticte  vénérien  aurait  nécessairement  le  grave  inconvénient 
d*eniretenir  les  accidents,  de  les  augmenter^  et  de  produire 
même  quelquefois  une  phlegmasie  aiguë  de  la  matrice. 

Il  nefufûtpas  d'empêcher  le  rapprochement  des  sexes,  il 
faut  encore  apporter  une  attention  plus  spéciale  à  éloigner 
toutes  les  circonstances  qui  pourraient  réveiller  l'appétit  véné« 
rien»  faire  naître  et  entretenir  des  désirs  qui,  soutenus,  slimu* 
lés  pendant  un  certain  temps,  irritent,  agacent  et  fluxionnent 
plnilea  organes  génitaux  que  le  coït  lui-même. 

Toutefois,  guidé  par  les  nobles  sentiments  de  notre  belle 
ivofeisionj  je  crois  devoir  encore  faire  observer  que  les  pré« 
fiqilei  dont  je  viens  de  m'occuper  sont  difflciles  et  assez  rare- 
nenl  suivis,  quoique  leur  oubli  puisse  rendre  infructueuses 
leiinéthodes  de  traitement  les  plus  salutaires;  j'en  ai  eu  très* 
souvent  la  preuve.  U  est  donc  indispensable  de  faire  com-* 
Rendre  au  mari  la  nécessité  de  Tabstinence  absolue  à  la^ 
fuolleil  doit  impérieusement  se  soumettre  ;  on  reviendra  fret 
V^mment  sur  ce  point  dans  la  conversation  qu'on  aura  avec 
loi;  il  sera  utile  de  saisir  une  occasion  favorable,  en  présence 
^    'e  madame***,  pour  renouveler  à  son  époux  les  conseils  qu'on 
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lui  a  (l(^à  donnés:  on  emploiera  tous  les  ménagements  et 
toute  la  politesse  que  commande  noire  langue^  aGn  de  ne  pas 
blesser  la  susceptibilité  bien  fondée  et  la  délicatesse  d'un  sexe 
dont  la  pudeur  doit  si  justement  être  respectée. 

Modifications  de  IHnnervation.  Les  médications  dont  nous 
avons  parlé  jusqu'ici  suffisent^  dans  un  certain  nombre  de 
cas,  pour^  en  privant  le  tissu  affecté  de  ses  stimulants  ordi- 
naires;  savoir  le  sang  et  ses  éléments,  faire  disparaître  l'exa- 
gération de  sa  vitalité,  et  la  ramener  à  son  état  normal.  C'est 
par  l'intermédiaire  des  modifications  de  Tinnervation  que  l'on 
influe  artificiellement  sur  la  vitalité  de  lorgane  altéré,  comme 
c'est  par  l'intermédiaire  de  la  circulation  et  du  sang  que  Ton 
agit  sur  les  matériaux  de  l'altération;  il  existe  un  grand 
nombre  de  faits  bien  remarquables  qui  donnent  la  mesure  de 
l'influence  de  l'innervation  dans  les  altérations  organiques 
qui  constituent  les  formes  les  plus  ordinaires  des  affections 
squirrheuses.  En  effets  si,  comme  une  assez  longue  expérience 
et  une  observation  fort  attentive  nous  l'ont  démontré,  les 
affections  de  la  matrice  sont  dues  à  un  engorgement  de  cet 
organe,  engorgement  toujours  produit  par  l'exaltation  on 
l'exaspération  vitale,un  traitement  sédatif  pourra,  en  modifiant 
ou  en  déprimant  rexallation  vitale  qui  préside  à  la  formation 
des  engorgements  de  l'utérus,  arrêter  leur  développement,  et 
enfin,  ce  même  traitement  sédatif  modifié  et  convenablement 
associé  à  un  traitement  résolutif  en  favorise  heureusement 
les  effets,  en  contre-balançant  ou  en  empêchant  l'action  irri- 
tante de  certains  médicaments  qui  le  composent.  Nous  pou- 
vons le  dire,  nous  devons  un  grand  nombre  de  traitements 
heureux  à  la  pratique  de  ce  principe.  Tout  en  ne  partageant 
pas  entièrement  l'opinion  du  célèbre  Willis,  opinion  qui  a  été 
habilement  reproduite  plus  tard  par  Tillustre  Dubois,  notre  esti- 
mable et  regrettable  maître,  et  qui  fait  consister  le  squirrhe  dans 
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une  altération  desnerrs^  nous  ne  pouvons  nous  empêcher  de  re- 
connaître le  rôle  éminent  que  joue  rinnervalion  ou  l'influence 
nerveuse  dans  ces  maladies;  et  n*est-ce  pas  d'ailleurs  parmi 
les  modificateurs  de  rinnervation  que  sont  pris  les  médica- 
ments préconisés  comme  les  remèdes  les  plus  souverains^  les 
plus  efficaces^  spécifiques  méme^  contre  les  affections  squir- 
rheuses  et  cancéreuses?  Que  d'heureux  résultats  n'avons*nou8 
pas  obtenus  dans  le  traitement  des  engorgements  de  la  ma- 
trice de  Tusage  de  la  ciguë^  de  la  belladone^  de  Taconit  et  de 
ses  congénères  !  Au  nombre  des  moyens  les  plus  puissants  pour 
combattre  les  maladies  de  Tutérus^  et  surtout  les  engorge- 
ments douloureux,  doivent  donc  être  rangés  les  narcotiques  ; 
ils  sont  destinés  plus  particulièrement  à  calmer  ou  à  dissiper 
les  douleurs  nerveuses  ;  mais  ils  possèdent  aussi  des  propriétés 
lotiphlogistiques  très-puissantes.  Hippocrate  a  dit  :  Vbi  slimu- 
hu,  tbî  fluxus.  La  douleur  est  une  épine  que  ces  médicaments 
eidèvent;  cette  épine  occasionne  assez  fréquemment  une 
inflammation;  or^  si  la  cause  qui  détermine  ces  affections 
moriïides  cesse  d'agir,   souvent  la  phlegmasie  s'amendera, 
souvent  aussi  on  la  verra  disparaître  :  sublata  causa,  toUi- 
ter  effèetw.  J'ai  vu  un  grand  nombre  de  fois,  dit  Lisfranc, 
le  panaris  commençant  guérir  sous  l'influence  de  l'immer- 
sioD  du  doigt  dans  le  laudanum. 

On  peut  administrer  les  narcotiques  par  la  bouche,  par  le 
rectum,  par  le  vagin;  on  les  emploie  aussi  en  frictions  sur  la 
peau  non  dénudée,  ou  bien  on  les  applique  sur  une  érosion 
bite  sur  les  téguments,  soit  à  l'aide  d'un  vésicatoire,  soit  avec 
h  pommade  ammoniacale. 

L'extrait  de  belladone  uni  à  une  infiniment  petite  quantité 
d'eau  (une  ou  deux  gouttes)  peut  être  mis  en  usage  en  frictions 
avec  des  effets  avantageux;  sa  dose  est  d'un  gramme  environ, 
et  la  friction  peut  être  faite  malin  et  soir. 
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M.  Lisfranc  assure  aussi  que  les  narcotiques,  mis  dans  une 
petite  quantité  d'eau  injectée  et  retenue  dans  le  rectum^  dé«* 
terminent  en  général  des  effets  beaucoup  plus  avantageux  que 
s'ils  étaient  administrés  par  la  bouche  :  Dupuytren  insistait 
beaucoup  sur  cet  excellent  principe. 

Si  Ton  veut  employer  les  narcotiques  à  l'aide  d'une  érosion 
pratiquée  sur  les  téguments,  il  faut  choisir  Thydrocblorate  de 
morphine.  On  tient  ordinairement  en  réserve  ce  dernier  mode 
.d'administration;  il  est  plus  puissant  dans  la  plupart  des  cas; 
il  ne  détermine  pas,  il  n'augmente  point  la  constipation^  in« 
convénient  attaché  aux  préparations  opiacées  ingéi^ées  dans 
le  rectum  ou  par  la  bouche. 

On  donne  l'extrait  de  ciguë  préparé  à  la  vapetlr  et  sous  là 
forme  pilulaire,  à  la  dose  de  dix  centigrammes  par  Joufi  que 
l'on  peut  porter  graduellement  jusqu'à  un^  deux  grammes;  on 
divise  les  doses  en  deux  ou  plusieurs  parties,  que  Ton  administM 
matin  et  soir  ;  H.  Récamier  fait  prendre  par«<lessus chaque  doM 
une  décoction  de  squine  (quinze  grammes  par  pinte  d'eau). 

L'opium  et  ses  préparations  sont  d'un  puissant  secours  pfsm 
calmer  les  douleurs,  alors  que  tous  les  autres  eédatib  Mt 
épuisé  leur  action,  ou  que  la  maladie  est  arrivée  au  point  ûé 
ne  plus  laisser  d'autre  espoir  que  de  la  rendre  supportable  i 
mais  comme  ce  médicament  a,  sur  le  système  capillaire,  une 
action  telle  qu'il  en  active  la^circulation,  ou  du  moins  y  rend  le 
sang  stationnaire,  de  manière  a  produire  une  congestion  active 
ou  plutôt  passive,  son  emploi,  dans  les  cas  d'engorgements  don 
de  l'utérus,  ne  peut  convenir,  si  ce  n'est  dans  le  but  de  congés^ 
tionner  la  tête,  et  d'établir  ainsi  une  révulsion  avantageuse. 

Les  médications  adoucissantes,  relâchantes,  tempérantes, 
émoUientes,  sont  aussi  d'un  puissant  secours  dans  le  traite- 
ment des  engorgements  durs  de  l'utérus. 

Les  injections  portent  directement  les  médicaments  sur  Tof* 
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gane  malade;  aussi  retire-t-on  de  leur  emploi  des  avantages 
très-grands  dans  le  traitement  des  maladies  de  la  matrice!^ 
surtout  quand  elles  affectent  le  col.  On  compose  la  matière  des 
injections  avec  des  plantes  émollicntcs  et  narcotiques;  quand 
il  existe  une  phlegmasie  avec  douleur  ou  augmentation  dé 
chaleur^  on  met  en  usage  les  décoctions  de  guimauve,  de 
graino  de  lin,  etc.,  ou  de  feuilles  de  bouillon-blanc,  de  ciguë, 
de  jusquiame;  on  peut  y  ajouter  du  laudanum,  de  l'extrait  de 
belladone,  d'aconit. 

Mais  lorsque  l'inflammation  est  dissifiee,  ou  quand  elle  est 
presque  nulle,  que  la  douleur  est  très-légère,  que  la  caloricité 
des  organes  génitaux  est  normale,  on  a  recours  aux  injections 
astringentes,  toniques,  résolutives,  et  quelquefois  détcrsives, 
afin  que  la  transition  des  émollients  aux  excitants  ne  soit  pas 
brusque;  et,  pour  ne  pas  exposer  la  malade  à  la  récidive  ou  à 
Taugmentation  de  la  phlegmasie,  on  commence  par  les  réso- 
lutif doués  de  peu  d'énergie  :  on  se  sert,  par  exemple,  de 
Tiofusion  aqueuse  de  roses  de  Provins;  on  tempère  même  son 
action  en  lui  unissant  l'amidon  ;  on  met  ensuite  graduellement 
en  usage  des  médicaments  plus  actifs,  tels  que  le  vin  aroma* 
tiquej  Teau  végéto-minérale,lcs  décoctions  de  tan,  de  romarin, 
de  lavande,  décoctions  de  grenades,  de  ralanhia,  l'eau  alumi- 
neuse,  les  dissolutions  de  nitrate  d'urgent  cristallisé,  de  deuto- 
chioru  re  de  mercure,  etc. ,  etc.  Les  eaux  minérales  ou  artificielles 
de  Plombières,  de  Baréges,  sont  encore  employées  avec  succès. 

Les  injections  sont  ordinairement  administrées  trois  fois 
par  jour  ;  elles  doivent  être  presque  froides,  de  telle  sorte  que 
le  liquide  ne  produise  dans  le  canal  utero- vulvaire  ni  du 
refroidissement ,  ni  de  la  chaleur  :  la  température  sera  donc 
ordinairement  de  15  à  20  degrés.  Dans  le  cas  où  l'on  poumit 
craindre  que  les  injections  n'irritent,  on  les  iK)usse  lentement, 
doucement;  les  malades  les  prennent  d'abord  dans  la  position 
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ordinaire  :  alors  le  liquide  sort  à  mesure  quUl  entre.  Ainsi 
données,  les  injections  sont  plus  spécialement,  destinées  à 
nettoyer  le  canal  urétro-vulvaire  ;  mais  immédiatement  après 
la  femme  se  couche  en  supination  ;  on  place  sous  son  bassin 
un  oreiller  destiné  à  Téleyer  au-dessus  du  niveau  du  tronc  et 
à  le  maintenir  dans  une  attitude  telle  que  sa  partie  infé- 
rieure en  devienne  le  point  le  moins  déclive;  ensuite  on 
refait  Finjection  :  on  la  cesse  au  moment  où  Ton  voit  que  Teau 
commence  à  déborder;  le  vagin  peut  en  contenir  environ 
cinq  ou  six  cuillerées  à  bouche.  On  engage  la  malade  à  la 
garder  quinze  ou  trente  minutes^  en  conservant  la  position 
que  nous  venons  d-indiquer. 

Douches,  D  après  Tindication  que  Benjamin  Bell  avait  fait 
de  l'application  de  Teau  froide  au  traitement  local  du  cancer^ 
Alibert  avait  imaginé  de  faire  administrer  des  douches  perpé- 
tuelles en  arrosoir  contre, l'état  squirrheui  de  l'utérus.  Une 
malade  portait  une  affection  morbide  de  cet  organe  :  elle  était 
à  l'état  chronique.  Alibert  met  en  usage  tous  les  jours,  pen- 
dant cinq  ou  six  heures,  et  presque  exclusivement,  des  irriga- 
tions d'eau  froide  et  la  guérit.  Le  célèbre  médecin  de  Thôpital 
Saint-Louis  avait  fait  placer  à  une  certaine  hauteur  une  petite 
cuve,  avec  laquelle  communiquait  un  tuyau  flexible;  le  jet  du 
liquide  était  d'autant  plus  fort  que,  suivant  les  indications,  on 
élevait  davantage  cette  cuve.  M.  Lisfranc  assure  aussi  avoir 
retiré  de  grands  avantages  de  Tusage  des  douches  :  elles  sont, 
dans  le  vagin,  sur  le  col  de  la  matrice,  résolutives  et  exci- 
tantes; on  commence  à  les  administrer  doucement,  pendant 
quatre  ou  cinq  minutes,  et  de  deux  ou  trois  jours  l'un.  Afin 
d'accoutumer  les  organes  à  leur  action,  on  se  sert  d  abord  d'un 
liquide  émollient,  et  ensuite  un  peu  plus  tard  il  devient  astrin- 
gent ou  toniq4ie. 

Bains.  Les  bains  généraux,  à  la  température  de  trente  à 
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trente-deux  degrés^  et  de  courte  durée^  portent  sur  la  peau  une 
excitation  dérivative  avantageuse  dans  quelques  cas.  On  obtient 
cet  effet  plus  fortement  par  les  bains  médicamenteux,  aroma* 
tiques  ou  d'eaux  minérales  froides^  thermales ,  les  bains  de 
mer;...  mais  ils  ne  conviennent  ainsi  [que  dans  les  engorge- 
ments squirrbeux  indolents.  Dans  les  cas  contraires^  des  bains 
tièdeset  prolongésd'uneàdeuxou  trois  heures  sont  préférables. 
Les  bains  de  siège  ou  de  fauteuil  ne  doivent  être  pris  qu'à 
ane  température  peu  élevée^  de  vingt-quatre  à  vingt-huit 
degrés  au  plus^  par  exemple  :  autrement  ils  pourraient  atti- 
rer ou  entretenir^  vers  les  organes  pelviens,  une  fluxion  san- 
guine que  l'on  a  tant  d'intérêt  à  éviter  ou  à  détruire.  On  peut 
rendre  les  bains  de  siège  calmants,  en  les  composant  de  la 
décoction  des  mêmes  plantes  qui  servent  aux  injonetions. 

Enfin  des  cataplasmes  composés  de  la  même  manière  pour- 
ront contribuer,  par  leur  application  sur  le  bas-ventre,  autour 
des  reins,  à  combattre  les  douleurs  que  les  altérations  utérines 
font  diverger  jusque  dans  ces  régions  :  il  en  est  de  même  des 
onctions  sur  les  lombes,  aux  aines,  à  l'hypogastre,  avec  des 
liniments,  onguents  ou  baumes  ayant  pour  base  quelques 
sèdàtifo,  tels  que  l'huile  de  jusquiame,  la  pommade  de  bella- 
done, le  baume  tranquille,  l'huile  de  laurier,  etc. 

Les  autres  moyens  hygiéniques  qui  ont  sur  le  système  ner- 
veux une  action  propre  à  en  modérer  l'influence^  à  rétablir 
l'harmonie  de  sa  répartition  et  à  empêcher  par  conséquent  sa 
concentration  funeste  sur  les  organes  affectés,  viennent  aussi 
prêter  l'appui  de  leur  précieux  secours. 

L'influence  de  l'air  pur  et  naturellement  embaumé  de  la 
campagne  a  d'ailleurs  l'avantage  de  contre-balancer  des  effets 
pernicieux  que  peuvent  produire  sur  l'économie  la  sévérité 
du  régime  et  Faction  atonique  des  moyens  qui  forment  la 
bdse  du  traitement  le  plus  rationnel. 
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Si  Ton  craint  que  cette  pomade  ne  soit  trop  excitante^  sur- 
tout quand  on  commence  à  l'employer,  on  lui  associe  les  nar- 
cotiques de  la  manière  suivante  : 

Axonge^  grammes 30 

lodure  de  plomb,  grammes A 

Extrait  de  belladone,  grammes 3 

On  pourrait  remplacer  cet  extrait  par  trois  décigrammes 
d*opium  aqueux. 

A  l'exemple  du  docteur  Lisfranc,  nous  ayons  administré  à 
l'intérieur^  avec  de  très-bons  résultats,  Tiodure  de  potassium, 
donné  à  la  dose  de  deux  décigrammes,  et  les  pilules  de  pou- 
dre de  ciguë,  cinq  centigrammes  par  jour;  mais  nous  devons 
le  dire  ici,  et  nous  ne  saurions  trop  le  répéter,  depuis  plu- 
sieurs années  nous  obtenons  de  nombreux  et  de  brillants  suc- 
eèf  de  l'usage  d'un  sirop  sédatif  et  résolutif,  et  d'une  eau 
Jouiaant  des  mêmes  propriétés,  que  nous  avons  formulés,  et 
que  noue  administrons,  le  sirop,  à  la  dose  d'une  à  deux  cuil- 
lerées à  bouche  par  jour,  et  l'eau,  en  injection,  dans  la  pro* 
portion  d'une  cuillerée  à  bouche,  étendue  dans  huit  ou  douze 
lois  autant  d'eau  de  guimauve.  L'eau  et  le  sirop  sédatifs  et  ré- 
solutifs ont  pour  base  l'extrait  de  belladone,  d'aconit  et  l'io- 
dure  de  potassium  ;  donnés,  comme  nous  venons  de  l'indi- 
qaer,  dans  les  cas  d'engorgements  durs  de  la  matrice,  ces  deux 
pécieux  médicaments  produisent  bientôt  une  diminution  sen- 
liUe  dans  le  volume  de  cet  organe,  et  amènent  presque  tou- 
jours la  résolution  complète. 

Les  ulcérations  simples  du  col  utérin  existent  très-souvent 
trec  les  engorgements  de  Tutérus;  si,  sous  l'influence  des  mé- 
dications que  nous  venons  d'exposer,  elles  n'augmentent  pas, 
il  faut  attendre,  pour  les  cautériser,  que  l'irritation  trop  forte 
qui  peut  les  accompagner  ait  diminué. 
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kou  cin(|  fois  It3  col  a  élé  presque  ramené  à  son  état 
L  et  les  ulcérations  ont  été,  pour  ainsi  dire,  cicatrisées. 
yHevons  (lire  aussi,  qu'au  moyen  du  fer  rouge,  remède 
,  la  prof(;Bseui'  lobert  obtient  chaque  jour  de  très- 
hutlals  contre  l'engorgement  de  l'utérus,  et  princl- 
^contro  l'engorgement  avec  ramoUissemeot  (état 
I  ul  iKius  poiivoDB  ajouter  que  de  tous  les  moyens 
klion  employés  jusqu'à  ce  jour,  le  fer  rouge  est 
btre  If^s  mains  babiles  de  notre  bonorableet  savant 
pmi,  M.  le  docteur  Jobert  deLamballe,  compte  le 
Inonibre  de  succès.  A  l'exemple  de  ce  grand  pra- 
I  avons  employé  aussi  la  cautérisation  avec  le  fer 
un  grand  nombre  d'engorgements  durs  de 
It  presque  toujours  avec  le  plus  grand  succès. 
Ilvoir  médite  profondément  l'ouvrage  de  H.  le  doc- 
Ibory,  et  avoir  fait  de  l'hydrothérapie  l'objet  d'une 
■  altenlive  et  sérieuse,  j'ai  soumis  plusieurs  femmes 
s  d'engorgements  durs  de  l'utérus  à  l'usage  des  dou- 
t  froides,  ascendantes,  vaginales  et  utérines,  et  je  suis 
hireux  de  pouvoir  dire  que  cette  médication,  dirigée  avec 
BUte  la  prudence  commandée  en  pareil  cas,  a  été  couronnée 
f  d'un  plein  succès.  Mais  pour  mieux  faire  ressortir  les  avan- 
tages lie  la  méthode  hydrothérapique,  nous  allons  emprunter 
<juetqiieâ  passages  à  l'ouvrage  remarquable  de  H.  le  doc- 
fcw  Fléury,  dont  l'expérience  et  l'autorité,  dans  une  sem- 
Uaiiie  matière,  ne  doivent  pas  être  contestées. 
I  Quelle  que  soit  la  cause  qui  ait  amené  le  développement 
i  congestion  ntérine  chronique,  dit  H.  Fleury,  celle-ci 
tente  le  volunje  de  l'organe,  et  surtout  celui  du  col,  qui 
bt  [larfois  des  dimensions  considérables;  l'augmentiition 
^ume  entraîne  nécessairement  l'augmentation  de  poids, 
,  lorsqu'elle  rencontre  une  femme  amaigrie,  débile. 
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C'est  dans  le  même  but  que  Ton  permettra  les  eicercice9 
passifs  qui^  par  les  oscillations  qu'ils  impriment  à  toute  ré« 
conomie^  ou  par  les  changements  d'air  qu'ils  procttrent,  pro- 
duisent une  répartition  égale  de  la  puissance  vitale^  et^  en 
activant  Texercice  de  toutes  les  fodctionS)  empêchent  les  coft» 
tractions  qui  occasionnent  ou  entretiennent  et  jpropagent  Itê 
altérations  organiques. 

L*excitation  périphérique  sera  aussi  entretenue  pai*  Tusâge 
des  vêtements  chauds^  et  surtout  par  le  port  habittlel  de  fla* 
nelle  sur  la  peau^  les  frictions  sèches,  et  même  par  FapplicA» 
tion  d'un  vésicatoire  à  la  région  des  reins,  aux  cuisses  (M 
ailleurs. 

Traitement  fondant.  Nous  avons  dit  que  Tobservation  nmn 
avait  démontré  qu'un  traitement  sédatif  pouvait^  en  dépti^ 
mant  Texaltation  ou  Texaspération  vitale  qui  présidd  à  la  for- 
mation des  engorgements  durs  de  l'utérus  ou  des  altératiofll 
qui  les  constituent^  arrêter  leur  développement,  et  que  ei 
même  traitement  sédatif  ou  stupéfiant,  convenablement  asacH 
cié  à  un  traitement  fondant  ou  résolutif,  en  favorise  heuMH 
sèment  les  effets.  Que  de  fois  en  effet,  n'avons-nous  pas  dlH 
tenu  de  bons,  d'excellents  résultats  de  l'union  des  extraits  dé 
ciguë,  de  belladone,  d'aconit,  etc.^  au  calomel,  à  certains  al» 
calis,  et  principalement  aux  préparations  indurées,  telles  que 
l'iodure  de  potassium  et  de  plomb  ! 

La  médication  résolutive  ou  fondante  est  surtout  efficaea 
lorsqu'il  ne  reste  plus  qu'à  réveiller  ou  à  activer,  d'une  mt*- 
nière  plus  ou  moins  directe  ou  plus  spéciale^  la  faculté  absof*- 
hante  des  tissus,  siège  de  l'altération. 

On  peut  employer  en  frictions,  avec  avantage,  une  pom« 
made  faite  avec  quatre  grammes  d'iodure  de  plomb  et  trente 
grammes  'd'axonge;  ces  frictions  seront  faites  sur  la  partie  su- 
périeure et  interne  des  cuisses,  ou  mieux  encore  sur  les  aines. 
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Si  ïoa  craint  que  cette  poinade  ne  soit  trop  adtanfe,  lur- 
tout  quind  on  commence  à  remployery  on  lui  isiocie  let  nar- 
ooliqiiei  de  la  manière  tuiTanle  : 

AxoDge,  grammes M 

lodure  de  plomb,  grammes 4 

Extrait  de  belladone,  grammes 3 

Oo  pourrait  remplacer  cet  extrait  par  trois  décigrammes 
féfrfam  aqueux. 

A  l'exemple  du  docteur  Lisfranc,  nous  arons  administré  à 
llntérieur,  atec  de  très-bons  résultats,  Tiodure  de  potassium, 
doDDé  à  la  dose  de  deux  décigrammes,  et  les  pilules  de  pou- 
dre de  ciguë,  cinq  centigrammes  par  Jour;  mais  nous  derons 
bdire  id,  et  nous  ne  saurions  trop  le  répéter,  depuis  plu- 
fltên  années  nous  obtenons  de  nombreux  et  de  brillants  suc- 
cis  de  Tosage  d'un  sirop  sédatif  et  résolutif,  et  d'une  eau 
Junssant  des  mêmes  propriétés,  que  nous  avons  formulés,  et 
fw  nous  administrons,  le  sirop,  à  la  dose  d'une  à  deux  cuil- 
Inées à  bouche  par  jour,  et  l'eau,  en  injection,  dans  la  pro* 
fortion  d'une  cuillerée  à  bouche,  étendue  dans  huit  ou  douze 
iris  autant  d'eau  de  guimauve.  L'eau  et  le  sirop  sédatifs  et  ré- 
lolatib  ont  pour  base  l'extrait  de  belladone,  d'aconit  et  l'io- 
iunde  potassium;  donnés,  comme  nous  venons  deTindi" 
Vier,  dans  les  cas  d'engorgements  durs  de  la  matrice,  ces  deux 
précieux  médicaments  produisent  bientôt  une  diminution  sen- 
■Ue  dans  le  volume  de  cet  organe,  et  amènent  presque  tou- 
jours la  résolution  complète. 

Les  ulcérations  simples  du  col  utérin  existent  très-souvent 
>vec  les  engorgements  de  Tutérus;  si,  sous  Tinflucnce  des  mé- 
dications que  nous  venons  d'exposer,  elles  n'augmentent  pas, 
il  faut  attendre,  pour  les  cautériser,  que  l'irritation  trop  forte 
9d  peut  les  accompagner  ait  diminué. 
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Après  avoir  appliqué  le  spéculum,  on  essuie  doucement  le 
col  utérin  avec  de  la  charpie  ou  du  coton  ;  on  touche  ensuite 
légèrement  la  solution  de  continuité  une  fois  ou  deux;  on  se 
sert^  à  cet  effet,  d'un  très-petit  pinceau  chargé  de  protonitrate 
acide  de  mercure;  mais  si  Tulcération  est  profonde^  si  des  Té- 
gétations  saignent  à  la  surface,  si  elle  est  douloureuse,  on  cau- 
térise davantage.  On  coule  immédiatement  dans  le  spéculum 
de  Teau  presque  froide,  afin  d'empêcher  quelques  parcelles  de 
caustique  de  se  répandre  sur  le  vagin,  où  elles  produirait 
des  douleurs  excessives. 

Les  résultats  si  beaux  et  si  heureux  que  nous  avons  obtenus 
de  Tusagede  Tiodure  de  potassium  et  declilorure  de  mercure^ 
employés  à  l'intérieur  et  à  l'extérieur,  dans  le  traitement  des 
engorgements  de  Tutérus,  ne  pouvaient  laisser  aucun  doute 
dans  notre  esprit  sur  les  heureux  effets  produits  par  Femploi 
de  Viodure  de  chlorure  mercureux ,  en  pommade  contre  ces 
mêmes  engorgements  de  la  matrice  ;  aussi,  à  l'exemple  de 
H.  le  docteur  Rochard  et  de  plusieurs  autres  honorables  CDO» 
frères,  nous  avons  appliqué  sur  le  col  même  de  l'utérus  en-  ' 
gorgé,  non  ulcéré,  et  avec  des  ulcérations,  un  plumasseau  de 
charpie  enduit  de  la  pommade  à'iodure  de  chlorure  mercU' 
reuxy  dans  une  proportion  de  75  centigrammes  de  ce  sel  et  de 
60  grammes  d'axonge,  et  après  avoir  observé,  à  chaque  pan- 
sement, une  exudation  plus  ou  moins  considérable  d'un  blanc 
grisâtre,  sur  la  surface  de  la  muqueuse  atteinte  par  la  pom- 
made, souvent  précédée  et  accompagnée  de  chaleur  brûlante 
et  même  de  douleurs  plus  ou  moins  aiguës,  ressenties  à  la 
région  utérine,  nous  avons  constaté  aussi  une  diminution 
dans  le  volume  du  col  de  l'utérus,  qui  était  devenu  moindre 
qu'il  n'était  avant  l'application  du  topique,  et  au  bout  de  huit 
ou  douze  jours,  pendant  lesquels  le  pansement  avait  été 
renouvelé,  en  prenant  toutes  les    précautions  nécessaires. 
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quatre  ou  cinq  fois  le  col  a  été  presque  ramené  à  son  éiat 
normal^  et  les  ulcérations  ont  élé^  pour  ainsi  dire,  cicatrisées. 

Nous  devons  dire  aussi,  qu'au  moyen  du  fer  rouge,  remède 
héroïque^  le  professeur  Jobert  obtient  chaque  jour  de  très- 
beaux  résultats  contre  Tengorgement  de  l'utérus,  et  princi- 
palement contre  l'engorgement  avec  ramollissement  (état 
fongueux),  et  nous  pouvons  ajouter  que  de  tous  les  moyens 
de  cautérisation  employés  jusqu'à  ce  jour,  le  fer  rouge  est 
celui  qui,  entre  les  mains  habiles  de  notre  honorable  et  savant 
coofrère  et  ami,  M.  le  docteur  Jobert  de  Lamballe,  compte  le 
flus  grand  nombre  de  succès.  A  Texemple  de  ce  grand  pra- 
tiden,  nous  avons  employé  aussi  la  cautérisation  avec  le  fer 
raoge  contre  un  grand  nombre  d'engorgements  durs  de 
l'utérus,  et  presque  toujours  avec  le  plus  grand  succès. 

Après  avoir  médité  profondément  l'ouvrage  de  M.  le  doc- 
teur Fleury,  et  avoir  fait  de  l'hydrothérapie  l'objet  d'une 
étude  attentive  et  sérieuse,  j'ai  soumis  plusieurs  femmes 
atteintes  d'engorgements  durs  de  l'utérus  à  l'usage  des  dou- 
dies  froides,  ascendantes,  vaginales  et  utérines,  et  je  suis 
beureux  de  pouvoir  dire  que  cette  médication,  dirigée  avec 
toute  la  prudence  commandée  en  pareil  cas,  a  été  couronnée 
d'un  plein  succès.  Mais  pour  mieux  faire  ressortir  les  avan- 
tages de  la  méthode  hydrothérapi«iue,  nous  allons  emprunter 
quelques  passages  à  l'ouvrage  remarquable  de  M.  le  doc- 
teur Fleury,  dont  l'expérience  et  l'autorité ,  dans  une  sem- 
blable matière,  ne  doivent  pas  être  contestées. 

c  Quelle  que  soit  la  cause  qui  ait  amené  le  développement 
d'une  congestion  utérine  chronique,  dit  M.  Fleury»  celle-ci 
augmente  le  volume  de  l'organe,  et  surtout  celui  du  col,  qui 
atteint  parfois  des  dimensions  considérables;  l'augmentation 
de  volume  entraine  nécessairement  Taugmentation  de  poids, 
et  celle-ci,  lorsqu'elle  rencontre  une  femme  amaigrie,  débile. 
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atihémique^  des  ligaments  utérins  affaiblis^  a  pour  consé- 
quence l'abaissement  de  Torgane,  et  souvent  un  second 
déplacement^  qui^  d'après  mes  observations^  est  beaucoup  plus 
souvent  une  antéversion  qu'une  rétroversion;  parfois  même  la 
matrice  subit  encore  une  inclinaison  latérale^et  présente  ainsi 
un  triple  déplacement. 

a  L'antéversion  utérine  met  la  surface  du  col  en  contact  direct 
avec  le  rectum^  et  l'intestin^  ordinairement  distendu  par  des 
matières  fécales  plus  ou  moins  dures^  exerce  sur  la  muqueuse 
si  fine  du  col  utérin  des  pressions ^  des  frottements,  qui  flois- 
sent  par  en  amener  Tulcération  ;  de  telle  sorte  que  Ton  ren« 
contre  sur  la  même  malade  l'état  congestif ,  un  déplaceoient 
unique,  double  ou  triple,  et  une  ulcération.  Tous  les  praticiens 
qui  ont  observé  les  affections  utérines  savent  combien  cet  état 
complexe  se  présente  fréquemment;  pour  ma  part.  Je  Tai 
constaté  un  grand  nombre  de  fois. 

aL'inOuence  de  Tétatcongestif  et  du  déplacement  sur  le 
veloppement  et  la  persistance  de  l'ulcération  est  un  fait  no 
moins  évident.  Tous  les  praticiens  savent  qu'une  ulcération^, 
même  superficielle^  résiste  ordinairement  aux  traitemenis  I 
plus  énergiques^  tant  qu'elle  est  accompagnée  d'engorgemenl 
et  de  déplacement;  tandis  qu'elle  guérit^  pour  ainsi  dire^ 
spontanément;  aussitôt  qu'on  est  parvenu  à  rendre  à  la  iQa<» 
trice  son  volume  et  sa  position. 

La  congestion  chronique  de  l'utérus  est  souvent  accom  pagnée 
de  phénomènes  nerveux^  qui,  en  raison  de  leur  gravité  et  de 
leur  persistance,  finissent  par  devenir  la  maladie  principale, 
celle  qui  attire  exclusivement  l'attention  du  médecin^  et  exige 
le  plus  impérieusement  son  intervention.  Les  accidents  byslé^ 
riformes,  l'hystérie  proprement  dite^  constituent  la  fomae 
névropathique  appartenant  spécialement  à  la  congestion  uté* 
rine^  mais  souvent  on  observe  en  outre  la  gastralgie^  les  dou* 
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leurs  névralgiques  ambulantes^  tital  nerveux,  la  névropathie 

m  un  mot.  » 
«Ayant  traité, luoute  le  docteur Fleury,  depuis  vingt  années, 

W  grand  nombre  d'alTeetions  utérines^  j'ai  dû  rechercher  si 
fO^oes  indications  locales  et  générales  n'avaient  pas  été 
jiuqa'aloiii  trop  négligées  ou  méconnues^  et  j'ai  remarqué  que 
lu  bains  froids  ont  pour  effet  primitif  de  congestionner  Tuté- 
nu,  et  pour  effet  consécutif  ou  réaciionnel,  de  ramener  le  sang 
(fal  centre  Ters  la  circonférence^  et  par  conséquenl  d'activer  la 
çjrculitioii  capillaire  périphérique.  Les  résultats  obtenus  par 
CW  moyens  sont  toujours  avantageux,  si  Ton  a  soin  de  ne 
peint  mtdonger  outre  mesure  l'effet  primitif  de  Feau  froide^  et 
de  provoquer  une  réaction  suffisamment  énergique;  les  pro- 
cédai dans  lesquels  Teau  froide  frappe  toute  l'enveloppe 
(olenée  avec  une  certaine  force  de  projection   remplissent 
pi?tM(ementcesdeui  conditions.  Les  bains  de  pluie,les  douches, 
fontexlrêniement  utiles  conlre  les  indurations  résultant  de 
ÇODgçstions  antérieures;  ils   modifient  rapidement  et  fort 
beureusement  l'état  général  et  l'affection  locale. 

«J'ai  vu  les  douches  froides  exercer  une  action  remarquable 
nr  la  digestion,  la  nutrition,  la  circulation  et  l'innervation;  je 
Ifif  ai  vu  amener  en  peu  de  temps  la  résolution  de  congés- 
lipQI  splépiqucs  considérables,  d'hypertrophies  anciennes  de 
la  rate  et  du  foie;  je  les  ai  vu  modifier  la  vitalité  des  parties 
ttreuses,  qui  unissent  les  os  entre  eux,  et  faire  disparaître  des 
engorgements  articulaires  de  la  nature  la  plus  grave,  et  je  me 
loii  demandé  alorp  si  les  douches  froides  ne  seraient  pas  appe- 
lai jouer  un  rôle  important  dans  le  traitement  des  affections 
utérines.  Je  me  suis  demandé  si,  par  Tactivité  qu'elles  im- 
Prioient  ^  la  circulation  capillaire  périphérique,  elles  ne 
^abattraient  point  la  congestion  de  l'utérus  aussi  efficacement 
4Qe  celle  de  la  rate,  du  foie,  du  poumon,  etc.;  si,  par  Ténergie 
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qu'elks  impriment  a  i'absorpiioa  iolersûlieile,  eikss  ne  ri:sou- 
tiraient  point  des  engorgements  utérins,  hypertrophiqiies  oa 
indurés^  aussi  bien  que  des  hypertrophies  spléaiq[iieSy  hépt- 
tiques^quedesengorgemenis  articulaires:  si  elles  n'acrceraîeDft 
pas  une  action  heureuse  sur  les  hgaments  de  l'alémsj  cûmine 
sur  ceux  de  l'épaule  et  du  gtnou;  si.  en  ramenant  l'appétit, 
l'embonpoint,  si  en  régularisant  rinnenration,  elles  ne  oom- 
battraient  pas  efficacement  les  symptômes  généraox  et  sympa- 
thiques, quelquefois  si  graTes,  qui  accompagnent  les  maladies 
de  rutérus;  je  me  suis  demandé  enfin,  si,  ration neUement 
administrées,  krs  douches  froides  ne  répondnîent  pas  aox 
indications  locales  et  générales  qui  occupent  la  première  plan 
dans  le  traitement  des  engorgements  de  luténis. 

«  Le  succès  a  justifié  mes  prévisions  :  un  grand  nombre  de 
femmes  affectées  d'engorgement  utérin  s  étant  présentées  à 
rétablissement  hydrothérapique  de  Bellerue,  je  les  ai  soumi- 
ses à  un  traitement  dans  lequel  j'ai  eu  recours  exclusiTemeol 
à  des  douches  froides,  générales  et  partielles,  internes  et  ex- 
ternes, c'est-à-dire  à  des  douches  en  pluie  et  en  nappe^  à  des 
douches  ascendantes  rectales  et  vaginales,  à  des  bains  de  siège 
à  eau  courante  et  dormante,  ne  croyant  pas  devoir  suivre  ta 
errements  des  hydropathes,  qui  accordent  la  préférence  au 
boissons  à  haute  dose,  aux  sudations  forcées,  aux  compresses 
excitantes,  etc.,  et  j'ai  presque  constamment  obtenu  la  réso-  ! 
lution  des  engorgements  qui  ont  été  soumis  à  cette  médica* 
tion,  dont  Tobservatiou  suivante  prouvera  Tefficacité. 

a  Madame  D. . .  est  âgée  de  trente-quatre  ans,  d'une  constitution 
robuste,  d'un  tcm|)éramenisanguin  très-prononcé.  La  menstnia^ 
tion  s'est  élablie  a  l'âge  de  treize  ans  et  demi,  mais  fort  difficiltr^ 
ment;  iiendantunan,  elle  fut  régulière,  douloureuse,  et  donn^ 
lieu  à  des  niélrorrhagies  très-abondantes  plutôt  qu'à  un  Ûui^ 
menstruel  physiologique.  Au  bout  de  cet  espace  de  tem|«,  siir^ 
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\inrent  des  symptômes  de  chlorose  qui  ne  firent  que  s'aggraver 
pendant  trois  années^  et  qui,  après  avoir  diminué  graduelle- 
ment Fabondance  des  règles,  finirent  par  amener  une  amé- 
norrhée complète;  les  menstrues  furent  supprimées  pendant 
sept  mois.  La  malade  fut  envoyée  aux  eaux  de  Plombières,  et 
n'y  trouva  aucun  soulagement;  à  son  retour,  elle  reçut  les 
soins  de  M.  Trousseau,  qui  prescrivit  le  fer  à  haute  dose.  Sous 
llnfluence  de  ce  médicament,  les  symptômes  chlorotiques 
s'amendèrent,  et  le  flux  menstruel  se  rétablit;  mais  depuis 
ortte  époque,  il  a  toigours  été  accompagné  de  douleurs  très- 
vives^  se  faisant  sentir  pendant  les  trois  premiers  jours  de  Fé- 
eonlement. 

«Arâge  de  vingt  et  un  an8,la  malade  se  maria  et  devintgrosse 
immédiatement.  La  grossesse  fut  très-pénible  :  pendant  les  trois 
premiers  mois,  il  y  eut  une  incontinence  d'urine  qui  résista  à 
tons  les  moyens  employés  pour  la  combattre,  et  pendant  toute 
la  durée  de  la  gestation,  madame  D...  éprouva  des  douleurs 
vives  et  presque  continuelles  dans  la  région  hypogastrique. 

«  L'accouchement  eut  lieu  le  18  septembre  i  835,  par  les  mains 
de  M.  Lebreton  ;  il  fut  long  et  pénible,  le  travail  ayant  duré 
loaante-treize  heures.  11  ne  fut  suivi  cependant  d'aucun  acci- 
dent^ et  madame  D...  se  leva  le  dixième  jour  pour  reprendre  sa 
tie  habituelle;  pendant  l'hiver,  elle  alla  beaucoup  dans  le 
inonde  et  au  bal. 

c  Peu  de  temps  après  Taccouchement,  se  manifestèrent  des 
Kddents  qui  d'abord  légers,  allèrent  en  augmentant  pendant 
(.'espace  de  douze  années,  sans  avoir  été  combattus  par  aucun 
traitement;  ils  finirent  par  amener  un  état  morbide  grave,  ca- 
ilctérisé  par  les  phénomènes  suivants  :  douleurs  bypogastri- 
qœs fréquentes,  tiraillements  dans  les  aines  et  dans  les  cuisses; 
pendant  la  marche,  et  surtout  en  s'asseyant,  sensation  au  péri- 
née d'un  corps  étranger  volumineux  et  pesant  ;  la  marche  est 
T.  m.  18 
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-.,  ..     -  :  »,i    il.":  provoque  des  douleurs  très-vives  el  um* 

::s  -.r  uMo,  <|ui  se  fait  parliculièremenl  sentir 

^  ;^    •  ..i.^^    .  !:jH.>ssil)ili(é  presque  complète  de  supporter 

•'.   .L    1  ^Mlure  la  uiieux  suspeuduc;  la   menstrua- 

■    x;   ;-\-^-..  ;T0.  trop  abondante  cfl  très-douloureuse.  >h- 

,....   1.     :s.  .rilirêe  de  garder  le  lit  pendant  les  trois  ou  qua- 

-  — r.î.'>  ..^'.l^  de  récoulemcnt  cataniénial,  qu'elle  craint 

^.,_^  ->^  i.-  vMr  se  transformer  en  perte  utérine.  Les  fonc- 

•..  •>  •.w.>-*^*!^  "^*"^  éprouvé  aucun  dérangement,  mais  la 

►^    .  .'.•.'  i t  l»i  circulation  présentent,,  au  contraire,  des  troii- 

.^    v.  •.   \.  »|ï*i  ^*"t  f''ii''  cioircàune  altération  organit|iic 

.  ,*:       .-i  malade  a  souvent  des  accès  de  dyspnée,  des  quin- 

:x  A"  v.*:iv  très-fatigantes,  des  palpitations,   des  migraines 

.t-v  ..•.?suidcs  spontanées,  etc.  En  1S37,  les  règles  se  sont 

v-.s^*^cmonl  supprimées,  et  n'ont  leparu  qu'au  bout  de 

*U'  pivfesseur  (Iruveilhier  fut  consulté  en  18-i7,  il  constata 
r.t  i»<i^v>riïomenlct  une  ulcération  du  col  utérin;  il  prescrivit 
ixt  îv^vs  ahsidu,  et  il  praticpia,  à  dilTérents  intervalles,  neuf 
,«awnî^il»ons  avec  le  nitrate  d'argent  :  ce  traitement  ne  fut 
^«M  d  .uicun  soulagement.)» 

*Kn  janvier  IHiHje  fus  appelé,  continue  le  docteur  Fleiiry, 
t  ,kmner  des  soins  â  madame  1>...  Elal  acluel.  Depuis  si\  mois. 
.it  malade  n'a  ^uère  *piitlé  le  lit,  et  toutes  les  fois  qu'elle  Fa 
ANiudonne  pour  quehpies  heures,  elle  a  éprouvé  â  un  haut 
A»*iiV  les  acciilents  ci-dessus  mentionnés.  Aux  approches  d 
iviulaul  la  durée  des  règles,  des  douleurs  intermittentes,  lan- 
CUiMiitt'!**  extrêmement  vives,  se  font  sentir  dans  l'utérus  et 
iImu*  U**  Muns;  en  dehors  de  Tépoque  menstruelle,  elles  sont 
lirftiii  pruvuquéus  par  lu  fatigue,  une  émotion  morale  vive^ 
^^IH  parution  H  almosphériiiues,  et  présentent  tous  lescarac* 
^BihM tlM  iioiilvurs  névralgiques;  elles  sont  devenues^  en  rai* 
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MD  de  lear  fréquence^  de  leur  acnité,  Tune  des  principales 
pféoccopatioDS  delà  maladie.  Les  règles  sont  toujours  trop  abon- 
duriesi  et  accompagnées  de  douleurs  (rès-Tives;  à  chaque  épo- 
que noenstruelle^  madame  D...  est  fortement  émoUonnée  par 
la  eraihte  d'une  perte  utérine.  Les  accès  de  dyspnée^  de  toux 
nerrense,  de  palpitations^  se  montrent  à  des  intenralles  assez 
rapprochés  ;  le  sang  se  porte  souvent  avec  violence  vers  la 
tèle,  et  ses  congestions  sont  accompagnées  d'une  céphalalgie  in- 
tense. L'examen  de  la  poitrine,  Tauscultation  desvaisseaux  du 
cou^  ne  fournissent  que  des  signes  négatifs^  l'embonpoint  est 
aaei  considérable;  mais  les  digestions  ont  subi  néanmoins^ 
depuis  quelques  mois^  un  dérangement  notable  ;  madame  D... 
ne  digère  la  viande  que  difficilement,  et  son  régime  est  à  peu 
prèi  exclusivement  lacté  et  végétal  ;  les  digestions  sont  labo- 
rieuses; le  ventre  est  dur,  très-météorisé;  ialangueest  naturelle, 
-  l'épigastre  non  douloureux  ;  il  existe  une  constipation  babi- 
toella  et  opiniâtre.  Le  toucher,  pratiqué,  la  malade  étant 
debout^  fournit  les  signes  suivants  :  Tutérus  est  légèrement 
ibaisié,  sans  avoir  subi  aucun  autre  déplacement  ;  le  col  est 
très-volumineux,  très-dur,  mais  lisse  et  sans  bosselures;  le 
corps  de  Tutérus  ne  présente  aucune  altération  appréciable; 
l'orifice  utérin^  largement  étendu  transversalement,  est  assez 
béant  pour  permettre  d'y  introduire  l'extrémité  du  doigt  indi- 
dieor*  La  vue  confirme  ces  données.  Le  spéculum  a  quatre 
vilves,  ouvert  à  son  maximum,  ne  peut  embrasser  le  col  dune 
loate  son  étendue;  l'engorgement  est  général,  uniforme  et 
porte  également  sur  les  deux  lèvres.  Mesuré  avec  soin,  le  col 
Qtérin  présente  en  tous  sens  quatre  centimètres  de  diamètre  ; 
Wate  sa  surface  est  couverte  par  une  ulcération  superficielle 
Aon  granulée,  saignant  légèrement  au  contact  du  plqmasseau 
do  charpiei 
•  fin  présence  d'un  pareil  état  de  choses^  je  pensai  :  i*  qu'il 
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maladie  qui  avait  résisté  à  un  traitement  si  énergique?  Mo* 
difier ,  activer  les  phénomènes  d'absorption  interstitielle  de 
ftianière  à  ramener  le  col  utérin  à  son  volume  et  à  sa  consi- 
stance ptiysiologiques^  cmpêclier  le  développement  de  nouvel- 
les congestions  utérines  :  telle  était  Tindication^  et  pour  la 
remplir,  je  me  décidai,  syoute  le  docteur  Fleury,  [en  faveur 
des  douches  froides.  Madame  D...  vint  s'établir  à  Believuej  et 
commença  le  15  avril  un  nouveau  traitement. 

a  15  avril.  Madame  D...  reçoit  deux  fois  par  jour^  pendant 
cinq  minutes  environ,  une  douche  révulsive  trés-énergique;. 
la  réaction  est  prompte,  la  peau  est  fortement  rougie  à  la  fiuit^ 
de  chaque  opération. 

a  30  avril.  Les  douches  sont  prises  avec  plaisir,  et  suivies 
d'une  sensation  de  bien-être,  de  légèreté,  qui  donne  de  Ve^ 
poir  à  la  malade,  découragée  par  l'inefficacité  des  traitemeptf 
qu'elle  a  déjà  subis;  il  n'existe  pas  encore  d'amélioration  mar- 
quée et  durable,  mais  lorsque  madame  D...  éprouve  un  sur» 
croit  de  pesanteur  et  de  tiraillement  dans  les  aines,  ou  bien 
des  douleurs  névralgiques,  les  accidents  sont  immédiatement 
calmés  par  la  douche,  que  la  malade  réclame  alors  avec  in- 
stances. Quelques  douches  ascendantes  vaginales  ont  été  priseii 
mais  elles  ont  provoqué  des  douleurs  utérines  et  vaginaltf 
assez  vives,  et  nous  avons  renoncé  à  ce  moyen. 

a  25  mai.  Des  douleurs  assez  intenses  se  sont  manifestées  aux 
approches  et  pendant  la  durée  de  l'époque  menstruelle  ;  elles 
ont  été  calmées  par  la  douche.  Les  règles  ont  coulé  avec  aboo^ 
dance  pendant  huit  jours. . 

«30  Juin.  La  malade  éprouve  une  amélioration  très-sensitd^ 
elle  peut,  sans  ressentir  de  douleur,  marcher,  aller  en  voir 
ture,  monter  et  descendre  des  escaliers  ;  la  constipation  a  dii- 
paru,  et  le  météorisme  habituel  avec  elle.  Le  ventre  est  moio» 
gros  et  la  taille  plus  mince,  à  tel  point  que  madame  D...  est 
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jour,  l'état  local  ne  s'est  point  modifié;  une  nouvelle  cautéri- 
sation est  pratiquée  avec  le  fer  rouge. 

•  Le  17  mars.  Une  amélioration  notable  s'est  manifestée  dans 
Pétai  général  de  la  malade  ;  l'appétit  est  plus  yif ,  les  diges- 
tions ^nt  meilleures  et  madame  D...  a  pu  reprendre,  sans 
«wffrir^  un  régime  plus  substantiel  et  plus  animalisé;  les 
accès  de  toux,  de  dyspnée,  de  palpitations  sont,  moins  fré- 
quents, plus  courts  et  moins  intenses.  L'époque  menstruelle  a 
été  beaucoup  moins  pénible  que  de  coutume,  les  douleurs 
nérralgiques  de  l'utérus  et  des  seins  ont  diminué;  le  Tolume 
do  ool  utérin  n'a  pas  changé  et  l'ulcération  présente  toujours 
le  même  aspect  et  la  même  étendue.  Troisième  cautérisation 
avee  le  fer  rouge,  qui  est  promené  sur  toute  la  surface  du 
col;  une  escarre  plus  profonde  est  établie  sur  chacune  des 
lèires  du  coL 

ff  Inr  avril.  La  santé  de  madame  D. . .  est  beaucoup  plus  satis- 
ittente;  les  accidents  généraux  se  sont  encore  amendés,  mais 
.  il  existe  toujours,  surtout  après  la  marche,  l'usage  delayoi- 
iore,  etc.^  de  la  pesanteur,  des  douleurs  dans  les  lombes,  Thy- 
pogastre,  les  aines,  les  cuisses;  la  constipation  persiste,  et  tous 
ees  accidents  s'expliquent  par  l'engorgement  du  col  utérin, 
dont  le  volume  n'a  pas  diminué  d'une  manière  sensible;  l'ul- 
eéfation  n'a  également  subi  aucune  modification  ;  l'écoulement 
menstruel  présente  toujours  les  mêmes  caractères. 

«Trois mois  d'un  traitement  énergique  n'avaient  donc  point 
modifié  l'état  du  col  utérin;  l'engorgement  induré,  si  considé- 
rriile  et  si  ancien  de  cet  organe,  avait  résisté  à  trois  cautéri- 
sations avec  le  fer  rouge;  l'ulcération,  liée  à  un  engorgement 
primitif,  était  restée  stationnaire  en  raison  de  la  persistance  de 
eelai-ci,  résultat  conforme  à  ce  que  l'observation  nous  a  dé- 
montré un  grand  nombre  de  fois  et  à  ce  qui  a  été  établi  par 
M.  Gosselin.  Quelle  conduite  fallail-ii  tenir  en  présence  d'une 


^     ki8<«iiju(  paaosopHiQUE  et  médicale  de  la  fehe. 
*t»■^^  jii  ,vi  n'est  plus  que  de  deux  cenliinèlrcs  et  demi; 
^t  cixixm  i^  complètement  cicatrisée  dans  les  sept  huitième 
siu  .-letKtue. 

t  ii>  th>vembre.  Le  rétablissement  est  complet^  le  col  ne 
^roe  plus  que  quelques  points  disséminés  non  encore  cic 
^i;»;  ff  les  touche  avec  de  Tacide  azotique  étendu  d'eau. 

*  10  décembre.  La  cicatrisation  est  parfaite.  La  sant 
'jUiJKlame  D...  ne  laisse  plus  rien  à  désirer.  » 

Celle  observation^  qui  est  des  phis  intéressantes  et  des 
t«*trtKiivcs,  parce  qu'elle  présente  un  tableau  fidèle  etïïi 
fvjpi^nte  d'une  maladie  des  plus  fréquentes  et  des 
jiraves,  avec  tous  les  symptômes  locaux,  généraux^  symp 
qiies  et  nerveux  qui  attaquent  les  femmes^  est  une  nou 
prtMive  de  cette  vérité  incontestable.,  que  les  ulcérations  d 
do  ruiêrus  résistent  aux  traitements  les  plus  énergiques, 
n*^  )Kis  préalablement  combattu,  amoindri^  dissipé  Tenge 
meut  induré  de  cet  organe  ^  et  que  les  douches  froi 
fiuployées  avec  méthode^  intelligence  et  discernement^ 
\ent  ramener  le  col  utérin  engorgé  et  induré  à  son  vol 
normal,  en  tonifiant,  en  activant  la  circulation  capillaire 
uuHlitIo  favorablement  l'absoption  interstitielle  de  l'orgac 
qui  om|>éciic  les  congestions  sanguines  utérines,  qui  pn 
sioiil.  iHuninc  on  Ta  vu  par  cette  observation,  les  sympU 
ton  plus  alarmants^  tels  que  les  troubles  des  fonctions 
vouses,  respiratoires,  circulatoires,  etc. ,  etc.  :  symptôme 
disparaissent  lorsque  le  traitement  hydrothérapique  a  mo 
tii  régularisé  la  circulation  capillaire. 

De  la  iTi^Ippe. 

Uuoique  les  deux  sexes  puissent  être  pris  indistincte! 
|Nir  les  phénomènes  et  les  symptômes  qui  caractériseï 
qu'on  désigne  sous  le  nom  de  grippe,  la  femme.,  cette  m 
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plus  faible,  el  ptr  conséquent  plus  iuléressantc  de  Tespècc 
humaine^  étant  atteinte  plus  souvent  et  d'une  manière  plus 
grave  par  cette  affection^  qui  se  présente  presque  toujours 
tous  la  forme  épidémique,  nous  dirons  qu'elle  est  annoncée 
par  un  malaise  générât,  par  des  lassitudes  spontanées,  le  bri- 
Kpient  des  membres  ;  par  des  douleurs  contusives  aux  épau- 
les, au  cou  et  à  la  partie  antérieure  de  la  poitrine;  par  de  la 
céphalalgie^  des  bourdonnements  d'oreilles;  par  une  toux, 
tiDiM  faible^  tantôt  intense  ;  par  un  coryza  ordinairement 
Tiotent,  de  la  dypsnée,  des  défaillances^  surtout  chez  les 
femmes;  par  l'inflammation  des  paupières  et  un  larmoiement 
très^atigant^  quelquefois  des  nausées  et  des  vomissements... 
Tds  sont  les  signes  principaux  par  lesquels  se  traduit  le  plus 
souvent  cette  épidémie  :  ces  principaux  symptômes^  tels  que 
h  ioox,  la  dypsnée,  la  céphalalgie,  le  coryza  et  le  larmoiement 
très-intense,  se  font  sentir  d'une  manière  très-violente  chez 
presque  toutes  les  personnes  adultes,  comme  on  Ta  observé 
cette  année  à  Paris,  dans  les  provinces  et  à  l'étranger,  où 
cette  afTection  s'est  déclarée  sous  forme  épidémique. 

Nous  devons  ajouter  que  la  toux  très-intense  et  très-opi- 
outre,  qui  fatiguait  et  qui  excédait  les  pauvres  malades,  avait 
cda  de  particulier,  qu'elle  était  comme  convulsive  et  re- 
leo^it  par  quintes,  comme  dans  la  coqueluche,  les  mala- 
des avaient  la  face  bouffie,  la  voix  enrouée,  enfin  toute  la  télé 
frise,  etc.,  etc. 

Le  traitement  de  la  grippe  simple,  c'est-à-dire  de  la  grippe, 
<rii  n'est  pas  symptomatique  d'une  lésion  organique,  consiste 
^n  des  soins  hygiéniques,  et  quant  aux  indications  spéciales 
pi  résulteraient  de  complications  particulières,  elles  se  pro- 
finiront  par  la  véritable  connaissance,  une  connaissance  (*xncte 
^précise  du  siège  et  de  la  nature  de  la  maladie.  Cette  maladifs 
l^^liculière,  qui  s'est  produite  avec  ou  à  la  suite  de  la  grippe, 
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OU  qui  8*est  entée  sur  elle,  est  d'autant  plu3  insidieuse  et  dan- 
gereuse^ qu'elle  marche  le  plus  souvent  à  Fétat  latent^  et  qu'on 
ne  la  reconnaît  malheureusement  que  lorsqu'elle  a  conduit^ 
pour  ainsi  dire^  les  malades  au  tombeau.  C'est  malheureuse- 
ment ce  qu'on  a  vu  cette  année,  pour  des  affections  de  poi- 
trine, de  véritables  pneumonies  graves^  qui  ont  fait  beaucoup 
de  victimes. 

Les  cas  d'ailleurs  où  il  sera  utile  de  recourir  aux  saignées, 
aux  purgatifs  et  aux  vomitifs,  pour  une  grippe  simple  seront 
rares^  et  presque  toujours  les  infusions  théiformes,  les  loochs 
calmants,  pour  diminuer  la  toux,  des  juleps  diaconés  ou  opia- 
ces,  et  surtout  des  boissons  sudoriâques,  feront  la  base  du  trai« 
tement.  Nous  devons  dire  cependant  que,  durant  l'hiver  qu9 
nous  venons  de  traverser,  l'épidémie  de  la  grippe  ayant  sévi, 
à  Paris,  avec  une  grande  intensité,  nous  avons  eu  de  fré^ 
quentes  occasions  de  traiter  cette  maladie,  et  chez  le  plut 
grand  nombre  de  malades  que  nous  avons  soignés,  nous  avons 
retiré  de  très-bons  effets  des  purgatifs  doux,  et  même  des 
purgatifs  et  des  vomitifs  en  même  temps  ;  puis  de  l'adminis- 
tration de  force  calmants,  sous  forme  de  pastilles  et  de  po- 
tions, composées  d'extrait  gommeux  d'opium,  ou  mieux  de 
thridace  et  de  sirop  de  lactucarium,  et  même  du  camphre  et 
de  l'éther  en  inhalations. 

Il  semble  cependant  que  dans  toutes  les  épidémies  de  grippe, 
les  sueurs  puissent  prévenir  ou  arrêter,  jusqu'à  un  certain 
point,  la  marche  des  maladies.  Mais  c'est  au  début  surtout  que 
les  sudoriûques  ont  une  grande  utilité.  Dans  les  premières 
heures  de  l'invasion  du  msCl,  au  premier  sentiment  de  ma* 
laise,  il  est  convenable  de  provoquer  les  sueurs.  Alors  elles 
sont  véritablement  préservatrices,  et  si  la  guérison  complète 
n'a  pas  lieu,  au  moins  le  mal  semble  avorter,  et  ne  se  produit 
que  par  les  signes  les  plus  généraux.  C'est  ce  que  nous  avons 
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toi^ours obsenré.  Tous  les  malades  qui,  dans  la  dernière 
épidémie,  ont  pu  amener  la  sueur  aussitôt  le  premier  frisson, 
ont  bien  éprouva  de  la  fatigue  dans  les  membres,  un  léger 
mal  de  tète,  mais  tous  les  symptômes  graves  ont  manqué 
complètement...  Une  chose  importante  à  noter,  c'est  Fin- 
floence  f&cheuse  que  la  grippe  exerce  sur  les  maladies  exis- 
tantes, sur  les  affections  de  poitrine  en  particulier,  et  l'état 
de  faiblesse  extrême  qu'elle  laisse  chez  les  personnes  qu'elle  a 
frappées  ;  faiblesse  extrême,  espèce  d'anhémie  grave  qui  pré- 
domine et  qui  se  conserve  longtemps,  qui  anéantit,  qui  con- 
sume ou  qui  fait  mourir...  Qui  ne  sait  que  madame  la  du- 
chesse d'Orléans  avait  la  grippe,  lorsque  la  vie  l'abandonna, 
le  18  mai  1858,  dans  un  moment  où  l'on  se  préoccupait  peu 
de  son  état  de  maladie?...  Voici  ce  qui  a  été  écrit  sur  la  mala- 
die qui  a  emporté  cette  illustre  et  intéressante  malade  :  a  La 
dodiesse  d'Orléans  avait  la  grippe  depuis  quelques  jours,  et 
bien  que  cette  indisposition  fût  compliquée  d'accidents  di- 
v^ri^  on  les  attribuait  à  l'état  hal^tuel  de  la  malade»  et  l'on 
s'en  préoccupait  peu.  Hier,  cependant,  pour  la  première  fois, 
l6  docteur  Mussy  crut  devoir  venir  passer  la  nuit  à  Riche* 
nond;  Tétat  du  pouls  l'alarma.  Il  voulut  veiller  la  princesse, 
pourtant  elle  était  calme.  Vers  quatre  heures  et  demie,  elle 
s'étonna  de  le  voir  encore  au  chevet  de  son  lit.  -—  Me  trouves* 
ïoas|donc  si  mal?  lui  dit-elle.  —  Et  vous,  madame,  comment 
TOUS  trouvez-vous  î —  Mais  pas  trop  mal.  —  M.  de  Mussy  était 
nioins  rassuré.  11  sortit  un  instant  pour  donner  quelques  or* 
dres;  dix  minutes  après  il  rentra  dans  la  chambre.  Aucun 
bruit  :  les  femmes  veillaient  en  silence.  11  s'approcha  du  lit; 
die  ne  respirait  plus.  La  vie  venait  de  s'éteindre,  sans  se* 
cousse  et  sans  aucun  des  signes  précurseurs  de  la  mort.  On  est 
allé  éveiller  les  malheureux  enfants...  x> 
A  la  nouvelle  de  cette  mort  si  soudaine,  à  l'aspect  de  cette 
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tombe  encore  ouverte,  Tâme  frappée  de  surprise  et  de  dou- 
leur se  recueille,  devient  rêveuse,  et  ne  pçut  se  défendre 
d'un  sentiment  de  tristesse,  en  considérant  ainsi  la  fragilité 
de  notre  vie,  le  néant  des  grandeurs  humaines  1... 

Hé  1»  stérilité  ehes  la  fenMne^  de  see  caiiseB  et  des  Bioyais 

d'y  remédier. 

Il  n'y  a  rien  de  plus  merveilleux  dans  la  nature  que  la  re — 
production  par  voie  de  la  génération,  lorsqu'un  mftle  et  un< 
femelle  forment  un  troisième  individu  de  la  même  espëce, 
dont  la  conformation  est  pareille  à  la  leur^  et  le  forment  pai 
un  mécanisme  qu'ils  ignorent  et  sans  rien  connaître  à  Forga- 
nisation  admirable  du  nouvel  individu  qu'ils  produisent. 

La  science  nous  dit  seulement  que  pour  qu'il  y  ait  fécond] 
tion,  il  faut  que  les  matières  de  Tun  et  de  Tautre  sexe  soient 
mises  en  contact^  mais  ii  sera  probablement  toujours  impiot 
sible  de  savoir  comment  de  ce  contact  résulte  un  individi 
nouveau^  et  on  doit  rester  persuadé  qu'on  ne  parviendr^B. 
jamais  à  résoudre  les  difficultés  qui  se  perdent  dans  la  pro— * 
fondeur  des  conseils  de  Dieu^  Tauteur  de  notre  être,  dont  les 
voies  sont  impénétrables  à  nos  faibles  lumières;  en  ce  cas^  \0 
seul  parti  qu'il  y  ait  à  prendre,  c'est  d'admirer  et  d'adorer  les 
ŒUTres  mystérieuses  de  Dieu  et  retendue  de  sa  puissance^ 
sans  entreprendre  de  les  approfondir^  de  peur  de  s'égarer. 

Mais  après  avoir  avoué  notre  ignorance  sur  les  causes  cachées 
de  la  reproduction,  c'est-à-dire  après  avoir  confessé  que  nos 
faibles  lumières  ne  pénètrent  pas  comment  du  contact  d'un  ou 
de  plusieurs  animalcplesspermatiquesde  Thomme  avecToTule 
de  la  femme  résulte  un  individu  nouveau,  nous  devons  re* 
garder  comme  un  devoir  sacré  de  chercher  à  reconnaître  et  à 
détruire,  autant  qu'il  sera  en  notre  pouvoir,  les  causes  qui 
rendent  une  femme  inféconde  ou  stérile^  lorsque,  étant  dans 
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rage  propre  à  la  fécondation,  jouissant  d'ailleurs  d'une  bonne 
santéy  et  se  trouvant  dans  les  circonstances  où  les  femmes  font 
des  enfants^  elle  ne  devient  point  enceinte. 

A  Tarticle  Géniralion  du  premier  volume  de  notre  ouvrage, 
nous  avons  dit  qu'une  femme  pouvait  être  stérile  sans  être 
impuissante ,  comme  elle  peut  être  impuissante  sans  être 
stérile. 

Les  causes  d'impuissance  particulières  à  la  femme  ont  toutes 
leur  siège  dans  les  parties  mêmes  de  la  génération,  et  consis- 
tent dans  quelques  vices  de  ces  organes  qui  la  rendent  inha- 
tâte  à  Tacte  de  la  copulation.  Le  vice  de  conformation  des 
organes  qui  en  s'opposant  à  la  copulation  donne  lieu  à  Tim- 
puissance,  peut  être  naturel  ou  accidentel,  susceptible  de 
guérison  ou  incurable. 

io  L'obturation  totale  du  vagin  ou  de  la  vulve.  Quand  cette 
dftture  est  accidentelle,  on  peut,  pour  l'ordinaire,  y  remédier 
par  une  opération  chirurgicale;  mais  quand  elle  a  précédé  la 
naissance,  il  est  le  plus  souvent  impossible  de  rétablir  la  voie 
naturelle. 

Dans  les  cas  où  il  n'y  avait  point  d'ouverture  antérieure  du 
vagin,  on  a  vu  la  femme  concevoir  lorsque  Toriflce  de  la  ma- 
trice s'ouvrait  dans  le  rectum.  Louis  en  cite  un  exemple.  «  Il 
n'existait,  dit-il,  chez  cette  fille  aucun  vestige  de  vulve  et  de 
vagin;  ses  règles  avaient  coulé  par  le  rectum.  Elle  conçut  par 
la  suite,  et  accoucha  à  terme  d'un  enfant  bien  conformé,  le 
^hincter  de  l'anus  s'étant  déchiré.  » 

2o  Le  resserrement  de  la  vulve  et  du  vagin.  Cette  étroitesse 
présente  rarement  un  obstacle  invincible  pour  la  copulation, 
lie  plus  souvent  ce  vice  n'est  que  relatif  ou  susceptible  de  gué* 
rison.  Bénévoli  a  réussi  à  rendre  une  femme  capable  d'habiter 
«lec  son  mari,  quoique  le  vagin  ne  fût  pas  plus  large  dans 
toute  son  étendue  qu'une  plume  a  écrire,  en  dilatant  le  canal 
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avec  une  tente,  doat  il  augmentait  progressivement  le  TOlame. 

Le  vagin  peut  avoir  la  largeur  naturelle  et  se  rétrécir  acci- 
dentellement;  parce  qu'à  la  suite  de  maladies,  comme  ulcères 
vénériens  ou  à  la  suite  d'accouchements  laborieux,  il  s^y  forme 
des  tumeurs,  des  callosités,  des  cicatrices,  des  excroissances. 
Dans  tous  ces  cas,  il  est  possible  de  rétablir  le  canal  dans  son 
état  primitif,  si  la  femme  veut  se  soumettre  aux  opérations 
nécessaires. 

do  On  peut  remédier  aux  causes  d'impuissance  prodalles 
par  les  descentes  de  matrice,  du  vagin,  par  des  polypes  qui 
boucheraient  le  vagin.  Ces  maladies  portées  au  dernier  degré 
mettent  ordinairement,  jusqu'à  ce  qu^on  en*  ait  délivré  la 
femme,  un  obstacle  à  la  copulation  en  bouchant  les  parties; 
d'ailleurs  les  douleurs  vives  que  détermineraient  les  appro- 
ches l'empêcheraient  de  se  livrer  aux  jouissances  de  l'hymen. 
Mais  si  le  prolapsus  du  vagin  ou  de  l'utérus  n'est  pas  tel  qnfl 
y  ait  sortie  par  les  parties  génitales,  le  coït  n'est  pas  imprati- 
cable, et  il  peut  devenir  fécond  si  le  mari  use  pendant  les 
ébats  d'une  modération  convenable.  On  assure  même  que |des' 
prolapsus  antérieurs  ont  été  guéris  par  la  conception. 

La  femme  jouissant  en  apparence  des  dispositions  favorables 
pour  concevoir,  la  copulation  et  l'éjaculation  de  la  semence 
ou  des  animalcules  spermatiques,  qui  sont  deux  conditions 
indispensables  pour  opérer  la  reproduction,  ayant  lieu,  comme 
chez  les  autres  femmes,  on  est  souvent  réduit  à  des  conjectures 
quand  il  s'agit  de  déterminer  les  causes  qui  rendent  la  femme 
stérile. 

La  stérilité  propre  à  la  femme  reconnaît  deux  espèces  àe 
causes  différentes,  les  unes  résultent  d'un  vice  originel  de 
conformation  ou  dépendent  d'une  maladie  des  parties  géni-* 
taies,  ou  d'une  situation  vicieuse  du  col  de  la  matrice;  les 
autres  causes  de  stérilité  sont  produites  par  des  maladies  gêné* 
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rales^  par  des  dispositions  particulières  de  tempérament  qui 
pearent  rendre  la  femme  inhabile  à  la  génération^  quoi  qu'elle 
soit  apte  à  la  copulation. 
La  passion  des  plaisirs  solitaires  peut  aussi  être  une  cause 
de  stérilité  chez  la  femme  comme  chez  Thonlme.   Cette 
horrible  passion  dégrade  au  physique  comme  au  moral.  On 
Ht  sur  le  Tisage  inanimé  des  malheureux  adonnés  à  la  mas- 
turbation les  progrès  du  mal  que  produit  cette  honteuse 
passion.  Par  les  excès  du  clitorisme^  le  teint  perd  sa  fraîcheur^ 
lesseins  se  flétrissent^  des  flueurs  blanches  et  fétides  épuisent 
la  constitution^  qui  tombe  dans  une  affreuse  maigreur.  Le  sys- 
tème nerveux^  si  souvent  ébranlé  par  les  titillations  yolup- 
tneoses^  finit  par  perdre  sa  sensibilité  et  demande  des  moyens 
plus  énergiques  ;  alors^  filles  ou  femmes  entachées  de  ce  yice 
sont  perdues  pour  la  société^  si  le  mariage  ou  une  circonstance 
pdsiante  ne  vient  éteindre  en  elles  les  fureurs  de  cette  honteuse 
panion. 

C'est  en  raison  de  cette  décadence  génitale,  qu'on  doit  ré- 
peler  avec  le  poète  Parny  : 

Du  tronc  qui  nourrit  sa  fraichcar 
Lt  branche;  une  fois  détachée, 
Ne  reprendra  plus  sa  vigueur  : 
El  Ton  arrose  en  vain  la  fleur 
Quaud  la  racine  est  desséchée. 

Au  premier  rang  des  causes  de  stérilité  par  vice  de  confor- 
iQatîoD^  on  trouve  Tabsencc  de  la  matrice,  le  défaut  de  cavité 
dans  son  intérieur^  Tobluration  de  ses  orifices^  qu'elle  dé- 
P^de  soit  de  l'agglutination  de  leurs  bords  produite  par  une 
u^flanunation  ou  ulcération  précédente^  soit  de  la  présence 
f  tuie  tumeor;  ces  vices  de  conformation  rendent  la  femme 
stérile;  ^osieurs, maladies  de  Torgane  utérin  peu?eat  devenir 
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aussi  des  causes  de  stérilité.  Le  cancer,  l'hydropisie,  les  flueurs 
blanches^  les  pertes  habituelles,  les  cancers  de  la  matrice  et 
du  vagin,  s'opposent  à  la  conception,  en  détournant  par  la 
douleur  qu'ils  causent  la  femme  de  se  livrer  à  l'acte  qui  pour- 
rait la  produire.  Il  existe  cependant  plusieurs  exemples  dans 
lesquels  les  flueurs  blanches,  le  squirrhe  et  le  cancer  du  col 
de  la  matrice  n'ont  pas  empêché  la  femme  de  concevoir  et 
d'accoucher  à  terme. 

On  range  encore  parmi  les  causes  de  stérilité  la  mauvaise 
situation  de  l'orifice,  qui  est  très-bas^  trop  porté  en  arrière  ou 
de  côté.  Au  moyen  de  certaines  précautions,  on  peut  rendre 
nul  cet  obstacle  à  la  conception.  Lorsque  le  col  de  la  matrice 
est  situé  trop  bas,  si  le  membre  viril  n'est  pas  conduit  avec 
une  modération  qui  rende  cette  disproportion  relative  mom 
sensible,  ou  bien  il  dépasse  Torifice,  et  la  liqueur  égacalée  ne 
peut  s'y  introduire  faute  de  rapport  entre  eux;  ou  bien  si  h 
verge  vient  à  le  rencontrer,  elle  le  froisse,  le  contond,  d'où 
résulte  une  impression  violente  qui,  en  même  temps  qu'elle 
peut  être  la  cause  d'accidents  très-graves,  met  obstacle  à  h 
fécondation.  On  remédie  à  la  cause  de  stérilité  qui  dépendrait 
de  l'obliquité  de  la  matrice  en  modifiant  la  posture  usitée  en 
pareille  circonstance,  d'après  le  conseil  qu'en  ont  donné  quel- 
ques médecins^  à  l'imitation  de  l'Ârétin. 

Pour  éviter  la  stérilité  qui  peut  être  la  conséquence  d'une 
obliquité  utérine,  on  devra  pendant  les  rapprochements  sexuels 
faire  incUner  la  femme  du  côté  opposé  à  l'incUnaison  du  col 
de  l'utérus,  et  la  même  précaution  sera  prise  au  moment  de 
l'accouchement,  si  cette  déviation  du  col  n'avait  pas  été  réta- 
blie par  les  moyens  qui  ont  été  employés  avec  succès  dans  le 
cas  qui  suit.  On  remédirait  aussi  à  cette  cause  de  stérilité  si 
on  réussissait  à  ramener  la  matrice  dans  sa  position  naturelle. 
J'ai  connu  une  jeune  femme  très-désireuse  d'avoir  des  enfants^ 


ei^Bu  anis 
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imprnen  ^'w 

n  Aiiemicaapmtlkm.  Ti«»tedT«i 

dk»  s'cnimneat  de  nuitmK»  et  tt 

F.  Le  Tic»  de  la  tril«dic 

l'il  ne  l'est  ai|joonl1)tti: 
Is  nooit  de  Sapl».  EkHantis.  GoUtIo,  Dioaée.  Phylon  U,  etc. , 
MBt  Tenu»  josqa'à  nooi.  eniadws  de  cette  triste  cëlèbrltd! 
Laden  nconle  nne  scène  des  plos  lubriques  entra  unn 
tribade  et  n  maitieae.  JuTénal  déclame  contre  plusieun 
Bomaines,  entre  anlRs  Uf^m  et  Mtdutma,  qui  souillaient 
T.  m.  1^ 
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les  autres  de  leurs  embrassemenis  virils.  L'Italie  et  la  France 
du  moyen  âge  eurent  aussi  leurs  tribades^  sous  le  nom  de 
f rotteuses  et  de  ribaudes. 

On  citait  à  Paris,  il  y  a  quelques  années,  une  dame  dont  le 
clitoris  égalait  en  longueur  et  en  grosseur  un  membre  viril. 
Ricbe  et  très-lubrique,  celte  virago  payait  des  maîtresses,  les 
fatiguait  et  les  usait  en  très-peu  r^  temps  :  c'était  aux  Jeunes 
flUes  qu'elle  s'adressait  de  préféir  nce  ;  à  leur  défaut^  elle  pre- 
nait des  femmes  mariées. 

Ces  dernières  assuraient  que  la  trîbade  fonctionnait  &  l'in- 
star d'un  bomme,  mais  plus  voluptueusement  et  beaucoup 
plus  longtemps.  Plusieurs  dames^  qui  eurent  la  curiosité  d'al- 
ler voir  la  monstruosité  sexuelle  de  cette  prétendue  herma- 
phrodite^ sortirent  de  chez  elle  avec  la  certitude  que  le  fait 
rapporté  par  les  femmes  mariées  était  parfaitement  exact. 

D'après  ce  qui  vient  d'être  rapporté^  on  conçoit  que  le  mon- 
strueux développement  du  clitoris  doit  rendre  la  femme  pen 
apte,  sinon  inhabile  à  la  procréation.  L'amputation  de  cet 
organe  ramène  ordinairement  la  femme  a  des  goûts  naturels 
et  la  dispose  à  être  fécondée,  lorsqu'il  n'existe  point  en  elle 
d'autre  cause  de  stérilité. 

On  lit  dans  Thistoire  romaine  le  fait  suivant.  Un  proconsul, 
marié  à  une  femme  à  long  clitoris^  dont  la  stérilité  et  l'indif- 
férence à  ses  caresses  le  désespéraient^  la  surprit  un  jour,  dans 
un  appartement  retiré  de  la  maison,  toute  nue  et  jouant  à 
l'homme  avec  ses  esclaves  femelles^  également  nues.  Le 
Romain^  furieux^  enfonça  la  porte^  saisit  sa  femme^  et  du  trao- 
chant  de  son  poignard  lui  abattit  le  clitoris  :  dès  ce  moment, 
la  tribade  perdit  complètement  ses  goûts  contre  nature,  rede- 
vint femme,  aima  son  mari  et  lui  donna  plusieurs  enfants. 

La  même  ignorance  où  l'on  est  sur  les  causes  de  la  fécon- 
dation existe  sur  les  causes  qui  s'opposent  à  son  accomplitié^ 
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menX,  car  si  les  \ices  de  conformation  ou  de  position  d§ 
Yuiéms,  les  oblitérations  du  col  ou  des  trompes  font  com- 
prendre la  stérilité  de  quelques  femmes,  il  est  impossible 
d'expliquer  pourquoi  certaines  autres  femmes  sont  stériles^ 
lorsqu'elles  sont  bien  conformées;  pourquoi  quelques  autres, 
mariées  plusieurs  fois,  n'ont  pu  avoir  d'enfants  pendant  leur 
premier  mariage,  lorsqu'elles  sont  devenues  enceintes  plus 
tard,  quand  surtout,  comme  cela  a  été  observé,  le  premier  mari 
vnii  eu  des  eiifants  d'un  premier  lit. 

La  stérilité  qui  dépend  d'une  disposition  générale  du  tem- 
pérament tient  i  des  causes  inconnues,  ou  du  moins  diffl* 
cUei  à  déterminer;  il  est  embarrassant  de  prononcer  si  elle 
sera  perpétuelle  ou.  seulement  temporaire.  Une  femme  n' jsI 
lisatérile pour  n'avoir  pas  eu  d'enfants,  quoique  mariée  depuis 
loagtemps.  Quelquefois  les  femmes  ne  sont  stériles  que  pen- 
4ap(  un  certain  espace  de  temps;  en  changeant  de  tempéra- 
wmni  avec  l'âge,  elles  deviennent  fécondes.  Nous  en  avons  un 
fioniple  frappant  dans  la  naissance  de  Louis  XIV,  qu'Anne 
4'Aiitriche,  reine  de  France,  mit  ^u  monde  après  une  sléri- 
Mléde  vingt-deux  ans.  On  a  encore  \u  Catherine  de  Hédicisi 
tamme  de  Henri  II,  devenir  mère  de  dix  enfants  après  une  sté* 
riHlé  de  dix  années. 
'Ooand  une  femme  n'a  pas  d'enfants,  et  que  cependant  elle 
Jouit,  en  apparence,  des  dispositions  les  plus  favorables  pour 
iBDcevôir,  il  esldifûcile  de  déterminer  si  Tobstacle  se  trouve 
daaoïi  QÔlé  ou  du  côté  de  son  époux.  C'est  avec  assez  de  raison 
qoeTon  en  rejette  le  plus  souvent  la  cause  sur  la  femme;  sui- 
vant Fernel,  il  y  a  trente  femmes  de  stériles  pour  un  bomme. 
La  slériiité,  dans  quelques  cas,  parait  ne  dépendre  que  d'un 
défaut  de  convenance  dans  le  tempérament  des  époux.  Telle 
femme  qui  n'a  pas  eu  d'enfants  avec  un  mari,  dont  elle  a  été 
séparée,  en  a  souvent  avec  un  autre. 
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On  Toit  que  deux  individus,  ayant  tous  les  principes  de  b 
fécondité^  chacun  en  particulier;  leur  union  est  stérile^  parce 
qu'il  leur  manque  certains  rapports  de  convenance^  certaines 
conditions  propres  à  la  féconder.  Plures  feminas,  dit  Lucrèce^ 
stériles  evadere  quod  viris  non  conteniant. 

Un  homme  fut  déclaré  impuissant  par  le  parlement  de  Tou- 
louse, et  condamné,  dans  ce  même  temps^  à  se  charger  d'un 
enfant  qu'une  fille  Taccusait  de  lui  avoir  fait.  On  peut  très- 
bien  expliquer  la  contradiction  qui  se  trouve  dans  Tarrét  du 
parlement,  car  son  impuissance  avec  sa  femme  pouTait  être 
du  genre  de  la  stérilité  dont  nous  parlons^  d'une  stérilité  re- 
lative^  tandis  qu'entre  la  fille  et  lui,  il  a  pu  exister  des  rap- 
ports qui  Font  rendu  fécond. 

Rodéricus,  à  Castres,  observe  que,  de  même  qu'une  plante 
ne  vient  point  dans  tous  les  terrains  indifféremment^de  même 
tous  les  hommes  n'engendrent  pas  avec  toutes  les  femme& 
Quoiqu'une  femme  possède  naturellement  tous  les  principes  de 
fécondité,  il  est  cependant  nécessaire,  pour  qu'elle  soit  fé- 
conde, que  lu  liqueur  séminale  lui  soit  propre  et  convenable. 
On  voit  donc  que  la  stérilité  relative  reconnaît  pour  cause 
certaines  qualités  occultes  qui  se  trouvent  dans  la  liqueur  sé- 
minale, ou  des  vices  des  organes  qui  échappent  à  nos  recber* 
ches;  ces  qualités,  on  peut  le  dire,  pourraient  tenir  ou  du 
froid  ou  du  chaud,  comme  le  prétendaient  les  anciens^  de  ma- 
nière que  lorsque  la  liqueur  séminale,  douée  de  chaleur  on 
de  froideur^  rencontre  les  mêmes  qualités  dans  le  système 
générateur  de  la  femme,  elle  devient  inféconde,  ce  qui  ne 
serait  pas  arrivé  si  elle  eût  rencontré  des  qualités  opposées^ 
et  que  la  chaleur  eût  été  tempérée  par  le  froid  et  réciproque- 
ment; c'est  ce  que  Lucrèce  a  exposé  dans  ces  vers  : 

Usque  adeo  id  magni  referi  ut  scmina  possint^ 
SeminibiM  commisceri  generaliter  apta. 
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Les  rapporte  de  convenance  nécessaires  dans  l'un  et  Fautre 
indmda^  pour  que  l'union  soit  suivie  de  la  fécondité,  échap- 
pent le  plus  souvent  à  nos  sens,  soit  qu'ils  consistent,  comme 
le  Toukient  les  anciens,  dans  les  qualités  de  la  semence,  ou 
dans  quelque  vice  de  la  matrice.  Ils  croyaient  avoir  observé 
<|iie  la  stérilité  était  plus  commune  chez  les  époux  du  même 
tenapérament;  de  là  ils  avaient  donné,  avec  Hippocrate,  le 
ooDfleil  d'unir  les  femmes  blondes  avec  les  hommes  bruns,  le^ 
Imimes  maigres  avec  les  hommes  gras,  et  vice  versa.  Bernar* 
din  de  Saint*Pierre  (dans  ses  Etudes  de  la  nature)  s'est  efforcé 
de  donner  quelque  vraisemblance  à  cette  opinion  des  anciens; 
il  dte  plusieurs  faite  qui  sembleraient  indiquer  que  chaque 
individu  cherche  par  goût  à  s'unir  à  celui  qui  lui  présente- le 
pins  de  contrastes,  et  que  plus  deux  individus  unis  ensemble 
oflirent  de  contrastes,  plus  ils  deviennent  prolifiques.  Enfin, 
finfluence  des  contrastes  en  amour  parait  si  certaine  à  Ber- 
nardin de  Saint-Pierre  qu'il  pense  que  quand  un  individu 
est  épris  d'une  passion  vive,  on  peut  lui  faire  le  portrait  de  la 
personne  aimée  sans  la  connaître. 

Chez  de  jeunes  époux,  la  stérilité  peut  dépendre  de  ce  que,  se 
lirrant  inconsidérémentàlafougue  de  leurs  passions,  ils  répè- 
tent trop  fréquemment  l'acte  vénérien,  ou  s'y  livrent  avec  trop 
d'urdeur.  Cette  cause  de  stérilité,  qui  ne  s'annonce  par  aucun 
signe  exterieur,  ne  peut  que  se  soupçonner,  lorsque  les  époux 
sont  jeunes  et  vigoureux.  Ix)rsqu'il  existe  des  désirs  immodérés 
de  jouissances  comme  dans  le  satyriasis,  l'émission  séminale 
se  fait  souvent  avant  que  la  copulation  ait  eu  lieu.  La  thérapeu- 
tique doit  consister  à  conseiller  la  modération,  à  tempérer  l'ar- 
deur des  époux  par  un  bain  pris  avant  l'approche  conjugate. 
lies  plaisirs  vénériens  trop  rapprochés  tiennent  les  parties  dans 
un  orgasme  presque  continuel,  les  irritent  et  dérangent  teurs 
fonctions  ;  à  la  longne,  ils  détruisent  la  sensibilite  des  organes. 


h>.-^ 
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«  Voilà  pourquoi^  dit  Astruc,  les  femmes  publiques  ne  sont 
que  rarement  fécondées>  leur  matrice^  à  force  d'atoir  senti,  ne 
sent  plus,  ou  très-peu.  » 

Si  la  femme  se  marie  dans  un  fige  ayancé,  elle  conçoit  plus 
difficilement.  Les  parties  paraissent  avoir  perdu,  par  l'âge  et 
par  le  défaut  d'exercice;  la  souplesse  et  l'action  propres  à  làYO^ 
Hser  la  conception.  Il  doit  en  être  des  fonctions  de  la  matriofc 
comme  de  tous  les  autres  organes  du  corps,  dont  l'exercice  fa- 
cilite et  augmente  l'action.  On  doit  employer  les  bains  d 
«iégë/  et  conseiller  l'approche  conjugale  après  la  ménstrui 
^tion,  parce  qu'alors  l'orifice,  qui  est  plus  entr'ouvert, 
fltts  facilement  la  semence;  mais  surtout  parce  que  la  nai 
semble  produire  dans  cet  organe  les  mouTcments  nécessai 
pour  la  conception. 

Les  femmes  qui  ont  un  tempérament  ardent  sont  souTen 
stériles.  La  nymphomanie,  qui  est  chez  elles  ce  qu'est  le 
tyriasischez  Thomme,  nous  en  fournit  une  preuTe;pour 
médier  à  cette  cause  de  stérilité,  il  faut  employer  les  ))ain8,  le» 
demi-bains,  les  boissons  acidulées,  les  émulsions  et  autres  tem- 
pérants. Le  régime  des  femmes  doit  être  adoucissant;  elles 
doivent  renoncer  à  la  fréquentation  des  bals,  des  spectacles, 
à  la  lecture  des  productions  erotiques,  qui  exaltent  leur  ima* 
gination  et  font  naître  des  désirs..* 

Ces  femmes  ont  besoin  de  dissipation;  mais  on  écartera 
d'elles,  avec  beaucoup  de  soin,  tout  ce  qui  peut  allumer  leur 
imagination  et  augmenter  le  délire  de  leurs  sens  :  l'air  de  la 
campagne  leur  convient  éminemment,  les  exercices  modérés. 
On  leur  choisira  des  habitations  dans  des  lieux  élevés  où  l'air 
est  plus  rare  et  plus  pur.  Écoutons  ce  que  dit  sur  cet  objet 
i^n-Jacques  :  a  En  effet,  dit-il,  c'est  une  impression  générale 
qu'éprouvent  tous  les  hommes,  quoiqu'ils  ne  l'observent  pas 
toufli^  que  sur  les  hautes  montagnes,  où  Tair  est  pur  et  subtil. 
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m  Wb  MDt  idas  de  iàcilité  dans  la  respiratiOD,  plus  de  légèreté 
dans  le  corps^  plus  de  sérénité  dans  Tesprit;  les  plaisirs  y  sont 
moins  ardents^  les  passions  plus  modérées,  d  £t  plus  loin  il 
ajoute  :  «  Tous  les  désirs  trop  vifs  s'émoussent^  ils  perdent 
cette  pointe  aiguë  qui  les  rend  douloureux  ;  ils  ne  laissent  au 
fond  du  cœur  qu'une  émotion  légère  et  douce;  c'est  ainsi 
qu'un  heureux  climat  fait  servir  à  la  félicité  de  Thomme  les 
passions  qui  font  ailleurs  son  tourment.  Je  doute  qu'aucune 
agitation  violente,  aucune  maladie  de  vapeurs  pût  tenir  contre 
un  pareil  séjour  prolongé;  et  je  suis  surpris  que  les  bains  de 
Tair  salutaire  et  bienfaisant  des  montagnes  ne  soient  pas  un 
des  grands  remèdes  de  la  médecine  et  de  la  morale,  p 

Les  femmes  flegmatiques  sont  aussi  assez  souvent  stériles  : 
Chez  les  unes^  la  stérilité  peut  trouver  sa  source  dans  la  fai- 
blesse de  Torgane  utérin;  chez  les  autres,  dans  le  défaut  de 
plaisir  de  la  part  de  la  femme  dans  l'acte  vénérien.  Les 
femmes  de  ce  tempérament  ne  se  livrent  que  par  complai- 
sance pour  leurs  maris  à  l'acte  générateur.  C'est  dans  la  sté- 
rilité de  cette  espèce  que  pourraient  convenir  la  roquette  et 
quelques  autres  substances,  auxquelles  on  attribue  la  pro- 
priété aphrodisiaque.  Les  deux  vers  suivants  indiquent  com- 
bien les  anciens  avaient  de  confiance  dans  la  roquette. 

Excilatad  vencrcm  tardos  cruca  maritos. 

C0LIj31ELLE. 

,\  ,  Et  venerem  revocans  eruca  morantem. 

Martial. 

On  ignore  à  quelle  famille  de  plantes  appartient  le  fameux 
dttdatm  qui,  suivant  la  Genèse,  rendit  mère  de  Joseph  l'épousé 
de  Jacob»  qui  avait  été  stérile  si  longtemps.  Les  œufs  frais  ont 
été  très-vantés»  coniime  aphrodisiaque,  par  Chaumeton.  Pour 
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réparer  les  forces  épuisées  par  les  Jouissances  vénériennes,  U 
conseille  de  délayer  un  jaune  d'œuf  dans  une  tasse  de  chocolat 
sucré. 

Dioscoride  vante  l'usage  intérieur  de  la  semence  de  ca- 
rotte et  le  poireau.  Pline  recommande  rœil  de  Fhyène^  d'au- 
tres pensent  que  si  la  femme  prend  une  certaine  dose  de  suc 
de  sauge,  salvia  hortensi$i  avec  du  sel^  et  qu'une  heure  après 
elle  se  joigne  à  un  homme,  elle  concevra  infailliblement.  Cest 
le  breuvage  dont  se  servirent  les  femmes  d'Egypte,  après  une 
peste  qui  ravagea  tout  ce  pays,  et  qui,  au  rapport  de  l'histoire, 
leur  fit  engendrer  nombre  d'enfants. 

On  a  préconisé  aussi  contre  l'impuissance  et  la  stérilité 
l'électricité,  cet  agent  mystérieux  et  puissant  que  la  médecine 
moderne  néglige,  trop  peut-être,  dans  son  emploi  thérapeuti- 
que. L'électricité  a  été  vantée  comme  remède  efficace  dans  une 
foule  de  maladies,  telles  que  l'atonie,  les  affections  nerveuses, 
les  paraljsies,  etc.,  etc.  On  doit  convenir  qu^un  organe  languis- 
sant par  défaut  d'innervation  peut  être  rendu  à  l'exercice  de 
ses  fonctions  au  moyen  du  fluide  électrique,  si  prompt,  si 
subtil,  qui  pénètre  tous  les  corps  et  semble  rendre  la  vie  à  ceux 
chez  qui  elle  est  éteinte. 

Un  grand  nombre  de  médecins,  de  physiologistes  et  de  phy- 
siciens du  siècle  passé  tentèrent  de  rendre  l'électricité  à  la 
médecine,  et  leurs  effets  furent  maintes  fois  couronnés  de 
succès.  Les  physiciens  NoUet,  Jallabert,  Sauvages,  Mauduyt, 
obtinrent  par  Télcctrisation  plusieurs  guérisons  de  paralysie 
qui  firent  grand  bruit  en  France  et  à  l'étranger.  En  Italie,  le 
docteur  Tiber  Cavallo  se  livrait  aussi  à  la  médecine  électrique 
et  obtenait  de  très-grands  succès.  Parmi  les  nombreuses  mala- 
dies que  Cavallo  traitait  avec  succès  se  trouvait  l'atonie ,  la 
paralysie  des  organes  des  sens»  les  spasmes  convulsifs,  Tépi- 
lepsie,  les  névroses,  le  rhumatisme,  la  suppression  ou  là  ditO* 
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culte  du  flux  menstruel,  Timpumance,  ranapbrodisie,  la  sté- 
rilité, etc.-  Bertholon  et  Sigaud-Lafon^  ayant  appliqué  ausai 
l'électricité  au  traitement  des  maladies,  nous  présentent  des 
tûts  très-intéressants  et  des  guérisons  de  maladies  désespérées. 
lais  personne  n'exploita  le  traitement  électrique  d'une  ma- 
irière  aussi  large^  aussi  attrayante  que  le  docteur  Graham^  qui^ 
l'étant  livré  lui-même  à  cette  thérapeutique  nouyelle;  fut  tel- 
kment  surpris  de  ses  immenses  résultats  qu'il  ouvrit  aussitôt 
à  Londres  un  établissement  public  où  Télectricité  opéra  des 
miracles.  Les  plus  élégants  personnages  de  la  ville  se  rendirent 
en  foule  dans  cet  établissement  ;  car  ce  traitement  électrique^ 
comme  tout  ce  qui  est  nouveau,  réunit  d'abord  un  grand 
nombre  de  partisjtns  enthousiastes.  On  accourait  au  Temple 
de  la  santé  de  Graham^  de  même  qu'à  Paris  on  devait  bien<- 
tôt  se  presser  autour  des  baquets  de  Mesmer.  Malheureuse- 
ment^ Graham,  nous  dit  M.  Debay^  voulut  faire  marcher  de  pair 
le  luie,  le  charlatanisme  et  le  mystère^  moyens  qui  lui  firent 
gagner  beaucoup  d'argent,  mais  qui  jetèrent  peu  à  peu  sa  mé- 
thode en  discrédit.  Voici  ce  que  dit  un  journal  de  rétablisse- 
ment des  lits  électriques  de  ce  médecin  :  t  Le  docteur  Graham 
Tient  de  faire  construire  des  appareils  de  médecine  restaurante 
dans  une  maison  de  Londres,  à  laquelle  il  a  donné  le  nom  de 
Temple  de  la  santé^  et  qui  lui  a  coûté  cent  mille  écus,  dans  le 
bat  de  mêler  l'utile  à  l'agréable  et  de  joindre  la  magnificence 
i l'art  de  guérir.  » 

Les  personnages  les  plus  distingués  et  les  plus  instruits 
iimient  qu'ils  n*ont  jamais  rien  tu  de  comparable  à  l'élégance 
qui  règne  dans  ce  Temple,  où  l'on  entend  de  délicieuses  sym- 
phonies, où  la  lumière  réfléchie  produit  de  cliarmants  eflèts  et 
où  Ton  respire  les  parfams  les  plus  exquis.  Le  docteur  Gmbam 
recommande  surtout  beaucoup  de  modération  dans  les  sacri* 
>ees  offerts  au  dieu  de  œ  temple  qui  est  Vkjfw^en.  Des  lits 
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magnético-électriques^  destinés  à  réveiller  les  organes  endôr* 
mis  et  à  provoquer  les  jouissances  trop  tardives»  lont  dresséi 
dans  de  somptueux  appartements  jonchés  de  tapis  de  Perse  et 
garnis  de  peintures  voluptueuses;  ces  lits  sont  supportés  paf 
six  pieds  de  cristal  et  couverts  de  draps  de  saUn  pourpnii 
frangés  de  bleu  céleste.  Dans  une  pièce  voisine>  se  trouve 
la  machine  d'où  émane  le  feu  céleste^  que  des  conducteui^ 
invisibles  dirigent  sur  les  lits;  les  personnes  qui  y  sont  cou« 
cbées  60  sentent  embrasées  d'une  flamme  si  vivifiante  que  les 
femmes  les  plusindifférentes^  les  plus  froides,  tressaillent  soi» 
Taiguillon  des  désirs^  et  les  hommes  qui  sont  tombés  dans 
répuisement  et  l'anéantissement  des  forces  viriles  par  Tabos 
des  plaisirs  reprennent  leur  première  vigueur;  enfin  ks 
couples  stériles  y  trouvent  la  fécondité,  et  les  couples  mal- 
traités par  les  années  y  éprouvent  les  brûlantes  ivresses  du 
jeune  âge...  0  Temple  merveilleux  I  tu  vis  se  reposer  sur  te» 
lits  magiques^  véritables  autels  de  rbyménée^  les  plus  hautes 
tètes  de  la  cité,  qui  payèrent  généreusement,  les  unes  le  boo- 
heur^de  devenir  mères,  les  autres  l'orgueil  de  devenir  pères  I 
et  le  docteur  Graham,  tout  en  s'enrichissant,  sut  perpétuer 
ainsi  de  grands  noms  qui,  sans  ce  moyen,  se  seraient  indubi- 
tablement eifacés.  » 

M.  Bertbolon>  dans  un  ouvrage  couronné  par  TAcadéfflie 
de  Lyon,  avance  que  l'anaphrodisie  dépend  de  l'électricité^ 
moins,  et  que  l'érotomanie  est  due  à  T électricité  en  trop*  Le 
remède  qu'il  propose,  c'est  de  donner  de  l'électricité  à  l'ana- 
phrodisle  et  d'en  soustraire  à  Térolomane.  a  Si  Ton  jette  OQ 
coup  d'œil,  ajoute  ce  savant,  sur  les  tables  météorologiques  et 
sur  les  tableaux  de  naissances  et  de  morts,  on  verra  qu^il  y  a 
eu  beaucoup  plus  de  conceptions  par  un  temps  électrique,  et 
beaucoup  plus  de  morts  par  un  temps  contraire. 

H.  Bertholon  dit  aussi  ()ue  deux  personnes  mariées  depu» 
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&t  ans  n^aTBient  pu  procréer  :  l'électricité  ranima  leur  espé» 
ftnce^  qu'ils  commençaient  à  perdre.  Aussitôt  qu'elles  eurent 
eannaiasance  du  moyen  électrique,  elles  Qrent  isoler  leur  lit. 
Dn  fli  de  fer  de  communication  traversait  la  cloison  qui  sépa- 
rait leur  appartement  d'une  pièce  Toisine,  dans  laquelle  était 
idacée  une  machine  électrique.  Dn  simple  tuyau  de  rerre^ 
inséré  dans  le  trou  fait  à  la  cloison,  suffisait  pour  l'isolement 
du  fil  de  fer.  Après  quinse  jours  d'électrisation,  la  femme 
conçut^  et,  arrivée  an  terme  de  la  gestation,  mit  au  monde  un 
enfant  de  la  plus  belle  santé. 

Le  diocolat  a  été  recommandé  aux  femmes  qui  ont  la  ma* 
trioB  faiblej  et  qui  n'ont  aucun  plairir  dans  Pacte  ténérieû  ; 
Mê  ce  point  de  vue,  tous  les  spiritueux,  les  fortifiants  et  les 
labstances  très-noUrrissantes  doivent  leur  convenir.  Onabeau^ 
coup  recommandé  l'usage  de  l'ambre  comme  capable  d'exci-» 
tsr  la  force  génératrice. 

On  pourrait  recourir  aux  moyens  propres  à  enflammer  l'i- 
magination et  à  exciter  les  désirs.  On  assure  que  par  un  sem-» 
.biaUe  procédé,  un  Anglais  est  parvenu  à  rendre  féconds  leé 
ipom  stériles^  qui  consentaient  à  établir  la  couche  nuptiale 
dans  un  lieu  où  il  avait  réuni  tout  ce  qui  était  propre  à  aiguit- 
hmner  les  sens  de  l'amour,  et  à  inspirer  la  volupté.  Les  voya- 
ges» la  séparation  des  époux  sont  encore  des  moyens  propres 
k  rendre  les  embrassements  plus  ardents. 

Le  moment  qui  précède  et  qui  suit  l'éruption  des  règles  est 
h  plus  favorable  à  la  conception,  parce  que  le  moment  dé 
l'éooulement  medstruel  est  celui  où  la  matrice  et  le  reste  dé 
fippareil  génital  jouissent  du  plus  haut  degré  d'action;  il 
i^établit  alors  sur  la  matrice  et  sur4es  ovaires  un  centre  de 
mouvement  où  toutes  les  oscillations  vitales  viennent  aboutir; 
le  sang  s'y  porte  en  plus  grande  abondance  et  leur  donne  un 
degré  de  chaleur  plus  considérable;  en  un  mot^  c'est  le 
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moment  où  la  matrice  et  les  ovaires  jouissent  du  plus  haut 
degré  de  vie  ;  aussi  n'est-il  pas  étonnant  que  les  femmes  qui 
ont  naturellement  la  matrice  froide  et  débile  deviennent 
fécondes  à  une  époque  où  les  humeurs  vitales  y  abondent 

Bien  que  les  naturalistes  et  l'expérience  aient  démontré  que 
le  coït  a  plus  de  chances  d'être  fécond  avant  et  aussitôt  après 
la  menstruation  chez  la  femme^  il  ne  faut  pas  croire  que  ce 
soit  exclusivement  dans  des  circonstances  semblables  que  la 
femme  puisse  être  fécondée.  On  doit  admettre^  au  contraire, 
la  possibiUté  de  la  conception,  quelle  que  soitTépoque  du  coiti 
et  on  doit  tenir  pour  certain  que  chez  la  femme  qui,  de  plus 
que  les  femelles  des  mammifères,  a  le  privilège  d'une  apti- 
tude permanente  du  coït,  les  rapprochements  sexuels  peuvent 
déterminer  la  maturation  et  la  chute  de  Tœuf  fécondé  dans 
toute  circonstance,  comme  dans  le  moment  qui  précède  et  qui 
suit  l'écoulement  des  règles.  Dans  ce  dernier  cas,  l'époque  dite 
naturelle  sera  spontanée;  dans  le  second,  c'est-à-dire  en 
dehors  du  moment  des  règles,  Tépoque  dans  laquelle  l'évolu- 
tion accidentelle  de  la  vésicule  n'est  pas  suivie  de  Técoulemeot, 
menstruel,  qui  ordinairement  l'accompagne,  pourra  s'appeler 
artificielle. 

Les  femmes  flegmatiques  et  celles  qu'on  appelle  froides 
concevront  plus  facilement  si  on  a  l'attention  de  les  appro- 
cher au  moment  de  l'éruption  des  règles,  ou  immédiatement 
après,  parce  qu'à  cette  époque  le  système  reproducteur,  chei 
la  femme,  jouit  de  plus  d'action.  La  froideur  dont  nous  vou- 
lons parler  n'est  pas  celle  qui  caractérise  ordinairement  cer^ 
taines  femmes,  qu'aucun  désir,  qu'aucun  appétit  naturel  n'ap* 
pelle  vers  l'acte  vénériefi,  et  qui  même  n'éprouvent  aucun 
plaisir  ;  car  on  voit  très-souvent  des  femmes  qui  de  leur 
propre  aveu  sont  dans  ce  cas,  et  qui  donnent  journellement 
des  preuves  de  la  plus  grande  fécondité.  Cette  froideur  se  ftp- 
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porte  tolalement  aux  organes,  générateurs^  et  non  au  tempéra- 
neot  ;  elle  indique  le  peu  d^action  de  la  matrice^  le  peu  d'ap* 
litiide  qu'elle  a  à  développer  le  germe.  Ce  défaut  a  sa  source 
lans  Tatonie  même  de  cet  organe  ;  peut-être  même  dans  le 
ralftchement  naturel  des  tissus  qui  entrent  dans  sa  contexture 
propre  ;  dans  Tafflux  naturel  des  humeurs^  etc.  ;  enfin  dans 
sertains  rapports  qui  nous  échappent. 

L^art  pourra  ici  réparer  les  erreurs  de  la  nature;  et  la  diète 
knlque,  astringente,  les  demi-bains  ayec  la  décoction  des 
piantes  aromatiques^  les  injections  avec  les  mêmes  décoctions^ 
les  pessaires,  peuvent  trouver  ici  leur  place;  les  voyages  à 
dieval  et  en  voiture  seront  en  général  trfes^fflcaceSi  parce 
loe  le  mouvement  imprimé  à  toute  la  machine^  par  l'action 
■écanique  qu'elle  éprouve  dans  le  cours  d'un  voyage^  se 
lépète  sympathiquement  dans  tous  les  organes  intérieurs^ 
lii  en  reçoivent  plus  de  ressort  et  de  ton.  L'usage  des  eaux 
oinérales  toniques  et  fortifiantes  est  applicable  à  cette  espèce 
le  stérilité.  Que  de  femmes  ont  eu  le  bonheur  de  se  voir 
aères  après  avoir  fait  usage  d'eaux  thermales,  si  puissantes  et 
t  salutaires,  de  nos  belles  Pyrénées I...  Qui  ne  sait  que  les 
taux-Chaudes  des  Basses-Pyrénées,  que  l'aimable  et  joyeuse 
Mur  du  Béarn,  encore  toute  resplendissante  de  grandeur  et 
le  gloire,  aimait  à  visiter,  étaient  regardées  comme  douées 
roue  vertu  particulière  pour  la  génération,  et  étaient  nom- 
nies  communément  imprégnadires.  Nous  avons  eu  occasion 
ie  remarquer  aussi  que  les  bains  de  Saint-Sauveur,  riches  en 
nÉltare  de  sodium,  et  communiquant  à  la  peau  une  onctuosité 
kMite  particulière,  exercent  une  heureuse  influence  sur  la 
Xmstitution  débilitée  des  femmes,  qu'ils  conviennent  surtout 
ians  le  traitement  des  maladies  nerveuses  :  les  affections  de 
l^t^s,  caractérisées  par  le  relâchement  des  ligaments  et 
■^engorgement  du  col. 
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L'usage  du  café  a  aussi  été  recommandé  aux  femmes  doal 
l'excès  d'embonpoint  produit  la  stérilité,  a  0  vous,  dit  Tabbé 
Mas&ieu^  dans  son  pqëme  sur  le  café,  qui,  sur  une  large  poi- 
trine^ portez  un  menton  à  triple  étage,  et  traînez  avec  peine 
un  ventre  monstrueux,  si  votre  santé  vous  est  chère^  faites 
usage  du  café;  il  cuira  cet  amas  pernicieux  d'humeurs  qui 
vous  accablent,  excitera  dans  tout  votre  corps  une  abondante 
transpiration,  et  vous  verrez  au  bout  de  quelque  temps  votre 
graisse  et  votre  ventre  diminuer  et  vous  délivrer  d'un  poids 
incommode.  » 

M AliADIES  »E  IjMl  «ROSSESSE. 

Les  maladies  propres  de  la  grossesse,  celles  dont  elle  est  b 
cause  spéciale,  ne  sont  pour  la  plupart  que  les  phénomènes 
physiologiques  que  j'ai  présentés  en  parlant  des  |«ignes  de  la 
grossesse,  portés  à  un  grand  degré  d'exaltation,  soit  par  Teffel 
de  la  prédisposition  de  la  femme,  soit  par  l'influence  d'un^ 
cause  extérieure.  La  prédisposition  inhérente  à  la  femnfie  résulte 
ou  de  son  tempérament  particulier,  ou  d'une  condition  parti- 
culière des  organes  qui  reçoivent  l'influence  sympathique  de 
l'uténis,  mais  surtout  de  celle  de  l'utérus  lui*môme.  Personne 
en  effet  ne  peut  méconnaître  la  grande  influence  de  la  matrice 
sur  les  autres  organes,  et  même  sur  tout  l'organisme  en  géné- 
ral; elle  est  fondée  sur  un  grand  nombre  d'effets  qu'on  M 
saurait  révoquer  en  doute  :  c'est  à  celte  influence  qu'on  doit 
rapporter,  comme  à  leur  véritable  source,  tous  les  change^ 
ments  ou  modiûcations  qui  s'opèrent  dans  les  propriétés 
vitales  de  la  femme,  après  la  conception,  et  toutes  ces  incom- 
modités plus  ou  moins  tumultueuses  qui  viennent  troubler 
le  repos  de  la  grossesse.  Mais  s'il  est  vrai,  comme  on  ne  peut 
en  douter,  que  le  système  utérin  devienne  alors  un  centre  dr 


MAtADIES  DB  LA  PElllIE.  303 

fitalité,  ne  pourrait-on  pas  dire  aussi  que  c'est  aux  dépens  dés 
iiitres  systèmes^  ou  au  moins  de  quelques-uns  d^entrc  eux? 
Ce  qu^l  7  a  de  certain^  c'est  qu'une  femme,  dès  qu'elle  est 
BBceinte,  parait  plus  nerveuse^  plus  lymphatique  et  plus  faible 
qa'k  Tordinaire  ;  elle  a  plus  de  susceptibilité  ;  son  tissu  cellu- 
Itire  semble  sMnflltrer;  les  fluides  blancs  prédominent  de 
Intet  parts  :  en  un  mot,  la  vie  générale  parait  alors  moins 
éoergique  et  moins  active.  Ne  serait-ce  donc  pas  d'après  cette 
dégénérescence -qu'on  pourrait  expliquer  pourquoi  certaines 
maladies  disparaissent  ou  restent  stationnaires  pendant  la 
la  groffiesie^  tandis  que  d'autres  se  développent  ou  deviennent 
pipf  graves?  Pourquoi  la  phthisie  pulmonaire  par  exemple^ 
qui  est  toujours  mortelle ^  respecte  néanmoins  cet  état  et 
attend  la  terminaison  de  Taccoucbemenl  pour  frapper  sa  vic- 
time Y  Pourquoi  la  contagion  a  moins  de  prise  sur  la  femme 
enceiute,  mais  l'immole  plus  promptcmcnt  quand  elle  vient 
à  FattcindreY  Pourquoi  l'épilepsie,  les  dartres^  etc.^  se  mani- 
tastent  quelquefois  après  la  conception  et    cessent   après 
raeconcbement  Y  pourquoi  certains  virus^  après  avoir  été 
pUis  cm  moins  de  temps   assoupis^  font  alors  explosion? 
Pourquoi  enfin  si  peu  de  femmes  succombent  quand  elles 
sont  enceintes,  et  pourquoi  la  probabilité  de  la  vie  sem- 
ble augmenter  avec  la  grossesse  ? 

Si  les  maladies  de  la  matrice^  si  la  simple  congestion  mens- 
traelle  peuvent  susciter  une  infinité  de  troubles  sympathiques, 
fl  est  facile  de  prévoir  que  la  grossesse,  qui  modifie  à  la  fois  la 
kraie,  la  structure  même  et  le  volume  de  l'utérus,  ne  pourra 
pireoarir  ses  diverses  périodes  sans  influencer  profondément 
toates  les  fonctions. 

cDa  reste,  les  effets  de  la  grossesse,  nous  dit  le  docteur 
Gueaux^  varient  beaucoup  pour  le  degré  et  la  nature  des 
ijoiptômes^' selon  la  constitution  de  la  femme.  Dans  quelques 
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circonstances,  il  se  produit  un  changement  très-salutaire  dans 
tout  l'organisme,  de  sorte  que  la  femme  jouit  d'une  meilleure 
santé  qu'à  toute  autre  époque.  Biais  dans  le  plus  grand  nombre 
de  cas,  il  survient  des  symptômes  fatigants^  ou  du  moins  très- 
désagréables,  qui  sont  l'expression  de  l'influence  fâcheuse  que 
Tutérus  exerce  sur  les  grandes  fonctions.  Ces  troubles  sont 
assez  peu  mar(|uos  chez  quelques  femmes  pour  ne  constituer 
que  des  malaises,  sont  assez  prononcés  chez  quelques  autres 
pour  compromettre  gravement  leur  santé. 

«  L'époque  où  ces  accidents  semanifestentestexcessiyement 
variable  ;  car  si  quelques  personnes  commencent  à  souffrir  dès 
le  début  do  la  gestation  «  et  voient  ces  incommodités  dispe- 
rtttre  v^rs  le  troisttine*  quatrième  ou  cinquième  mois,  d'autres 
ne  «ont  mabKliï^s  que  dans  la  dernière  moitiéde  la  gestatioci 
«  t.e  moik  d^attîon  de  It  grosseasedans  la  production  desmi- 
Itdm  ii*«$l  pa»  U  nitee  à  toutes  les  périodes  de  la  gestation,! 
lyoule  le  d^vtettr  Cminiux.*  et  sous  ce  rapport  il  est,  au  point 
4r  tw  ttM;i(KUlique,  une  distinction  importante^  distinction 
^n^^vtluf  v;if ueiuent  par  Burus,  mais  exprimée  nettement 
tM<  «L  lftMU>  ^  qui  jette  une  vive  lumière  sur  la  pathologie 
sMt  tu  fCiaitHr  ^rucmule* 

\huikH  v>f* liNMiM»  fonctionnels,  le  plus  grand  nombre  pcu- 

vcui  m  iM^Mluitw  dans  les  premiers  comme  dans  les  derniers 

moia.  Mui»*  fc)  commencement,  on  les  croit  le  résultat  des 

3«ui|NUlùiNft  «ombreuses  qui  existent  entre  l'utérus  et  l'ap- 

^WA  UnfesUf;  plus  tard,  on  invoque  en  outre,  pour  les  expB- 

^lljMMTi  la  gêne  toute  mécanique  que  la  tumeur  utérine  doit 

MfNPOar  sur  les  organes  voisins.  Eh  bien  I  celle  dernière  acUon 

«il  au  moins  très-secondaire,  si  elle  n'est  complètement  nuUe, 

•I  voilà,  suivant  M.  Beau,  quelle  est  la  marche  ordinaire  dcf 

jDkesas  :  la  matrice,  modifiée  par  le  produit  de  la  concepUon, 

tierce  dès  le  début  de  la  grossesse  une  influence  sympe- 
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thiqae  rar  les  fonctions  digestives,  et  donne  lieu  aux  symp- 
tAmes  dyspeptiques  qui  seront  décrits  plus  loin.  L'altération 
des  fonctions  digestives  produit  nécessairement^  pour  peu 
qu'elle  se  prolonge^  un.  défaut  de  nutrition^  et  celle-ci  étant 
insuffisante  chez  une  femme  qui  doit  fournir^  quoi  qu'il  ar- 
rive, les  matériaux  nécessaires  au  développement  de  l'enfant, 
il  en  résulte  bientôt  une  diminution  plus  ou  moins  notable  ^ 
des  globules  du  sang,  une  augmentation  considérable  de  la 
sérosité  ;  en  un  mot,  les  caractères  anatomiques  de  la  chlorose 
oa  de  la  polyhémie. 

Or,  chez  la  femme  enceinte  comme  chez  la  jeune  fille  chlo- 
rotkjue,  cet  appauvrissement  du  sang  détermine  bientôt  de 
nouTeaux  symptômes  morbides;  ainsi  s'expliquent  à  une 
époque  avancée  de  la  grossesse  la  réapparition  des  troubles 
digestifs,  les  vertiges,  les  céphalées,  les  congestions  vers  la 
bce,  les  battements  du  cœur^  la  gcne  de  la  respiration  que 
l'on  observe  si  souvent.  On  voit  donc  que,  purement  sympa- 
thîques  dans  le  début,  les  troubles  fonctionnels  de  la  grossesse 
sont  plus  tard  liés  intimement  à  la  chlorose,  qu'ils  ont  eux- 
mêmes  contribué  à  produire.  11  est  de  ia  dernière  importance 
de  tenir  compte  de  cette  particularité  étioiogique  dans  le  trai- 
tement des  maladies  de  la  grossesse;  si,  en  effet,  au  début  on 
doit  chercher  par  les  médicaments  calmants  et  tempérants, 
comme  les  bains,  les  laxatifs  doux,  les  antispasmodiques, 
quelquefois  même  les  petites  saignées,  à  calmer  la  trop  vive 
Irritation  de  Tutérus,  et  Tirritation  sympathique  qu'il  déter- 
mine dans  les  autres  organes,  on  doit  tenir  à  ia  fin  de  la  gros- 
sesse une  tout  autre  conduite.  Tous  les  agents  réparateurs,  le 
fer,  une  nourriture  animale,  un  vin  tonique,  sont  dans  cette 
dernière  période  les  moyens  les  plus  sûrs  de  combattre  la 
polyhémie  et  faire  cesser  lesT accidents  dont  elle  est  la  cause. 

Il  est  bon  de  remarquer  toutefois,  nous  dit  encore  le  docteur 
ni.  20 
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Cazeaux^  qu'en  dehors  de  la  chlorose^  qui  presque  toujours  a 
une  grande  i)art  dans  Téliologie  des  troubles  fonctionnels  de? 
derniers  inois^  Tulérus  conserve  encore  son  influence  sympa- 
thique^ qu'il  peut  devenir  à  toutes  les  époques  le  siège  de  con- 
gestions  qui,  augmentant  son  irritabilité,  réagissent  sur  les 
autres  organes,  et  qu'il  faut  tenir  compte  de  cette  réaction 
dans  le  traitement. 

AFFECTIO^'S  DE  li'it  PP ABEIE.  DIGESTIF  PENDANT 

liA  «BOSSBSSB. 

De  l'odoutttlKie  oo  mal  de  dente. 

L'odonlalgic  qui  affecte  les  femmes  enceintes  n'est,  ^ani 
la  majeure  partie  des  cas,  qu'une  névrose,  qu'une  névralgie 
dentaire,  véritable  irritation  sympathique  du  nerf  de  la  dent 
déterminée  par  Tinfluence  du  système  utérin  sur  le  système 
nerveux  en  général  :  dans  quelques  circonstances,  elle  est  due 
à  une  congestion  sanguine  du  côté  des  mâchoires.  Cette  mala- 
die  offre  toujours  pour  caractère  distinctifet  spécial  l'iotégrité 
des  dents  -,  les  douleurs  qui  raccompagnent  sont  le  plus  sou- 
vent intermittentes  et  ont  ordinairement  pour  siège  un  des 
côtés  de  Tune  ou  de  l'autre  mâchoire.  Lorsque  les  douleurs 
sont  très-vives,  elles  se  propagent  de  l'arcade  alvéolaire  aux 
parties  voisines,  c  csl-à-dire  à  la  face,  à  la  tempe,  à  l'oreille, 
en  suivant  le  trajet  des  fllets  nerveux  de  la  septième  paire. 

11  y  a  des  femmes  qui  commencent  à  souffrir  des  dents 
aussitôt  qu'elles  ont  conçu,  et  qui  même  ne  reconnaissent  leur 
nouvel  état  qu'à  ce  signe.  La  douleur  qu'elles  éprouvent  a  ses 
degrés  ainsi  que  ses  périodes  :  tantôt,  sourde  et  obtuse,  elle 
disi^rait  par  intervalles;  tantôt,  au  contraire,  vive  et  aiguë, 
elle  tourmente  jour  et  nuit  :  alors  le  sommeil  s'enfuit,  l'appé- 
tit £e  perd,  la  digestion  se  dérange,  la  lièvre  s'allume  et  quel- 
quefois Tavortement  se  déclare. 
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ii'odontalgîe  des  femmes  grosses  cède  souvent,  comme  Ta- 
lit  fait  déjà  remarquer  Haurîceau,  aux  émissions  sanguines 
éoérales  ou  locales  ;  d'autres  fois  on  retire  de  bons  effets  des 
aiiM  généraux,  de  Femploi  local  des  narcotiques,  de  Tusage 
e  quelques  antispasmodiques,  spécialement  du  camphre  seul 
a  uni  aux  opiacés,  administré  sous  forme  de  gargarisme  ;  de 
opium,  du  laudanum  avec  Pétber;  des  emplâtres  opiacés  sur 
I  tempe  :  on  préserve  en  même  temps  les  parties  affectées  de 
Impression  du  froid  et  de  Thumidité.  Lorsque  cette  affection 
OQlinue,  on  peut  administrer  avec  avantage  les  pilules  de 
fegUn,  à  la  dose  de  quatre,  six,  et  même  dix  par  jour  ;  et  aus- 
ilôt  qu'elle  prend  le  type  intermittent,  on  doit  donner,  pour 
ouper  l'accès,  le  sulfate  de  quinine  seul  ou  uni  à  Topium.  En 
Mireille  circonstance,  il  sera  toujours  utile  d'entretenir  avec 
mn  la  liberté  du  ventre,  et  même  de  recourir  à  Tusage  des 
ixatifs  doux,  si  les  lavements  sont  insuffisants. 

Da  ptyalUme* 

Le  ptyalisme  est  causé  par  une  sécrétion  surabondante  de 
ialive.  Il  est  caractérisé  par  une  ex[)u1sion  fréquente,  un  cra- 
sbotement  presque  continuel  d'un  liquide  visqueux  et  ûiant, 
uusi  désagréable  que  fatigant.  Cet  accident  n'est  ni  doulou- 
reux ni  dangereux.  Pour  le  combattre,  on  peut  donner  dans 
k  journée  quelques  cuillerées  d'une  eau  aromatique  légère- 
ment étbérée,  ou  quelques  tasses  d'infusion  légère  do  thé,  de 
mélisse»  de  camomille  romaine,  de  menthe,  de  fenouil,  d'anis 
et  même  de  petites  doses  de  rhubarbe  en  poudre  ou  en 
infusion. 

Quand  le  ptyalisme  résiste,  quelques  praticiens  ont  recours 
à  la  saignée  du  bras,  aux  purgatifs  légers,  à  l'usage  des  pou« 
dres  absorbantes  telles  que  la  magnésie  calcinée.  Désormeaux 
conseillait  de  faire  tenir  habituellement  dans  la  bouche  du 
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• 

c  Quelle  est  la  cause  de  ces  vomissements  ?  Lorsqu'ils  survien- 
nent à  la  fin  de  la  gestation^  on  peut  les  attribuer^  avec  quel- 
que raison,  à  la  pression,  à  la  gène  toute  mécanique  que 
l'otérus>  dont  le  fond  s'élève  jusque  dans  la  région  épigas- 
trique,  exerce  sur  Testoraac;  mais  dans  les  premiers  jours  de 
la  grossesse  ils  sont  beaucoup  plus  difficiles  à  expliquer^  à 
moins  qu'on  ne  se  contente  de  rappeler  les  sympathies  si  nom- 
breuses qui  existent  entre  l'utérus  et  l'estomac  :  sympathies 
tellement  étroites^  qu'elles  se  manifestent  chez  certaines 
Femmes  à  chaque  période  menstruelle,  et  chez  presque  toutes 
Délies  qui  sont  affectées  d'une  maladie  de  matrice. 

a  Une  chose  fort  remarquable,  c'est  que,  si  l'on  en  croit  le 
rapport  d'un  grand  nombre  de  femmes,  le  sexe  de  Tenfant 
Q^est  pas  complètement  étranger  à  la  production  de  cet  acci- 
ient.  Quelque  ridicule  que  paraisse  au  premier  abord  cette 
proposition,  je  l'ai  entendu  émettre  si  souvent,  que  je  ne  peux 
(n'empêcher  de  croire  que  peut-être,  comme  beaucoup  de 
préjugés  populaires,  celui-ci  a  quelque  fondement,  o 

Les  nausées  et  le  vomissement  des  femmes  grosses  varient 
beaucoup  par  rapport  à  leur  intensité,  à  leur  fréquence,  à  leur 
lurée^  et  aux  heures  du  jour  où  ils  arrivent.  Ils  sont  quelque- 
tois  très-violents,  et  d^autres  fois  ce  ne  sont  que  de  simples 
soulèvements  d'estomac,  sans  expulsion  de  matières,  et  même 
sans  renvois.  On  a  vu  des  vomissements  qui  se  renouvelaient 
fréquemment  dans  la  journée,  et  qui  affectaient  une  sorte  de 
continuité.  Tantôt  les  femmes  ne  vomissent  que  le  matin  à 
ieun,  et  se  portent  bien  le  reste  de  la  journée;  tantôt,  au  con- 
traire, elles  rejettent  les  aliments  qu^elies  viennent  de 
|>rendre,  et  en  conservent  à  peine  assez  pour  se  nourrir.  D'au- 
Kres  fois  les  vomissements  ont  lieu  le  matin,  et  les  femmes 
■rejettent  seulement  un  fluide  visqueux.  Le  plus  souvent  ces 
vomissements  ont  lieu  après  le  repas,  et  les  aliments  sont 
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rejeiés;  on  voit  même  des  femmes  vomir  toute  espèce  de  sub* 
stances^  liquides  ou  solides^  ingérées  dans  restoraac,  et  con* 
server  à  peine,  de  loin  en  loin^  quelques  cuillerées  d'eau 
sucrée,  de  bouillon  ou  de  café  au  lait.  Quelquefois  les  aliments 
ne  sont  pas  vomis,  et  les  malades  ne  rendent  que  des  glaires 
transparentes  ;  quelquefois  même  les  aliments  calment  et  font 
cesser  les  vomissements. 

Le  plus  souvent  ces  mouvements  convulsifs  de  l'estomac 
'  finissent  d'eux-mêmes,  vers  le  milieu  de  la  grossesse  ;  dans 
quelques  cas,  ils  persévèrent  jusqu'à  l'époque  ^e  l'accouche- 
ment. Enfin  des  femmes  vomissent  dans  une  de  leurs  gros- 
sesses, et  non  dans  les  autres. 

Il  ne  faut  pas  oublier  que  même  dans  le  cas  où  les  vomisse- 
ments présentent  une  certaine  gravité,  ils  peuvent  cesser  tout 
à  coup,  soit  spontanément,  soit  même  à  la  suite  d^one  émotion 
morale  très-vive.  Une  jeune  dame,  enceinte  de  deux  mois  et 
demi,  était  depuis  trois  semaines  tourmentée  par  des  vomis- 
sements tellement  opiniâtres,  qu'elle  ne  pouvait,  disait-elle, 
rien  garder,  et  que  la  moindre  gorgée  de  liquide  les  provo- 
quait. Plusieurs  moyens  avaient  été  employés  sans  succès. 
Tout  à  coup  son  mari  tombe  malade,  et  sa  vie  est  en  quelques 
heures  gravement  compromise  par  tous  les  symptômes  d'un 
étranglement  intestinal.  A  dater  de  ce  moment,  les  vomisse- 
ments de  la  jeune  femme  cessèrent,  et  depuis  elle  n^a  plus 
éprouvé  le  moindre  trouble  dans  les  fonctions  digestives. 

En  général,  la  nausée  et  le  vomissement  ne  sont  pas  aussi 
dangereux  qu^on  le  croirait  au  premier  abord  ;  des  femmes 
sont  sujettes  à  des  vomissements  continuels  pendant  toute  la 
grossesse  et  n^en  accouchent  pas  moins  à  terme  d'enfants  qui 
se  portent  bien.  Cependant,  s'ils  sont  fréquemment  répétés, 
ils  occasionnent  en  général  de  la  douleur,  un  ébranlement 
qui,  dans  quelques  cas,  peut  nuire  au  développement  de  la 
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groœesse^  et  provoquer  TaTortement  ;  d'autres  fois,  ils  nuisent 
à  la  notriiion  de  la  femme^  déterminent  un  amaigrissement  et 
un  affaiblissement  progressifs,  qui  peuvent,  mais  rarement, 
occasionner  la  mort. 

Dans  les  vomisfiements  sympathiques,  comme  ceux  des  pre- 
miers mois,  on  conseille  Tusnge  de  la  magnésie  calcinée,  des 
pastilles  alcalines,  celles  de  Vichy,  quelques  grains  de  poudre 
de  Colombo,  Tapplicalion  à  l'épigaslre  d'un  emplâtre  de  thé- 
riaque  arrosé  de  laudanum  de  Sydenham.  Lorsque  la  langue 
est  couverte  d'un  enduit  jaunfdre,  que  la  bouche  est  pâteuse. 
amère^  qu*il  y  a  de  la  soif,  peu  d'appétit,  que  la  peau  est  chaude 
et  sèche,  qu'il  existe  de  la  constipation,  il  est  nécessaire  de 
recourir  à  dés  boissons  fraîches  et  légèrement  acidulées,  et 
ensuite  h  l'emploi  de  laxatifs  doux.  Le  jus  d'orange  ou  de 
citron^  la  groseille,  le  sirop  de  vinaigre,  peuvent  être  donnés 
avec  avantage.  Si  les  vomissements  sont  accompagnés  de  rou- 
fçevtr  de  la  langue,  de  douleurs  épigastriqiies,  de  fréquence 
dans  le  pouls,  et,  à  plus  forte  raison,  de  fièvre,  une  saignée 
du  bras,  l'application  de  quelques  sangsues  à  l'épigastre,  les 
liaiDs  entiers  et  les  demi-bains  parviennent  souvent  à  les  ar- 
s^ter.  Cette  évacuation  sanguine  est  principalement  indiquée 
^Aez  les  femmes  robustes  et  sanguines,  qui  ont  conçu  au  mo- 
ment où  les  règles  étaient  sur  le  point  de  paraître,  et  qui  sont 
fxnirmentées  presque  aussitôt  après  de  nausées  et  de  vomis- 
sements.  Elle  convient  aussi  lorsque  ces  affections  ne  se  mani- 
festent que  vers  le  milieu  de  la  grossesse,  chez  les  femmes  dont 
Me  flux  menstruel  était  habituellement  très-abondant. 

Lorsque  la  nausée  et  le  vomissement  sont  purement  ner- 

'^reux,  on  peut  les  combattre  par  les  antispasmodiques,  tels  que 

Ae  camphre,  l'assa-foetida,  l'opium,  dont  on  varie  la  dose  sui- 

"^ant  les  circonstances.  Chez  les  femmes  très-nerveuses,  d'une 

^institution  faible,  ou  affaiblies  par  des  privations  ou  des 
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^f4;Uidi^  antérieures^  on  emploie  avec  avantage  la  glace,  les 
Vti$^<i^  gazeuzes  frappées  de  glace ,  Teaa  de  Seltz  ;  on  a 
«d^ttte  donné  avec  succès  quelques  décigrammes  d'extrait  sec 
<Jte  quinquina^  dans  quelques  cas  où  il  semblait  contre-indiqaé 
par  la  rougeur  de  la  langue  et  la  douleur  de  Tépigastre.  Quel- 
quefois les  vins  liquoreux  ;  comme  ceux  d'Espagne  ou  de 
Koussillon^  produisent  aussi  d'heureux  effets;  les  femmes  qui 
ne  sont  que  légèrement  affectées  de  ces  mouvements  consul- 
sifs  de  Pestomac  s'en  voient^  pour  l'ordinaire^  assez  promple- 
ment  délivrées  par  le  régime^  le  changement  d'air^  le  séjour 
de  la  campagne,  l'exercice  et  les  bons  aliments  pris  avec  mo- 
dération . 

De  P»Borexle  on  défaut  d'appétit^  appétits  dfpra^ét. 

Rien  n'est  plus  ordinaire  que  de  voir  les  femmes  perdre 
Tappétit  et  avoir  du  dégoût  pour  la  nourriture^  dès  le  com- 
mencement ou  dès  les  premiers  mois  de  la  grossesse.  ToutefoiSi 
on  observe  plus  fréquemment  cette  incommodité  dans  les 
villes  que  dans  les  campagnes^  et  la  femme  nerveuse  y  est 
généralement  plus  sujette  que  les  autres. 

La  perte  de  l'appétit  est  générale  ou  particulière^  selon  que 
le  dégoût  s'étend  à  toute  espèce  d'aliments^  ou  à  quelques-uns 
seulement.  Quelquefois,  la  femme  n'a  de  l'aversion  que  pour 
ceux  qu'elle  recherchait  auparavant,  et  se  montre,  au  coQ' 
traire^  passionnée  pour  ceux  qu'elle  avait  dédaignés. 

L'anorexie^  si  fréquente  pendant  les  premiers  mois  de  ^ 
grossesse^  cesse  ensuite  spontanément^  et  est  souvent  Tet^" 
placée  par  un  appétit  plus  grand  et  des  digestions  plus  facile 
que  dans  tout  autre  temps.  Elle  doit  être  considérée  le  pV^ 
souvent  comme  une  indication  de  la  nature,  qu'il  faut  r^^ 
pecter,  et  non  comme  un  symptôme  qu'il  faut  combattre.  ^ 
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effet,  la  diminution  d'alimentation  qui  en  résulte  prévient  le 
développement  de  la  pléthore.  Elle  dépend  de  la  même  cause 
que  les  nausées  et  les  vomissements^  reçoit, les  mêmes  in- 
fluences des  causes  accessoires,  et  les  mêmes  règles  de  traite- 
ment lui  sont  applicables.  Les  appétits  déréglés,  ou  lepica  et 
le  màlaciay  n'offrent  dans  la  grossesse  aucune  particularité 
qu'on  n'obsene  chez  les  femmes  hystériques,  dont  nous  avons 
déjà  parlé,  et  ne  doivent  pas  nous  occuper  spécialement. 

De  la  dyspepile. 

II  arrive  souvent  que  les  digestions  sont  lentes,  difficiles, 
chez  les  femmes  enceintes.  Cet  état,  qui  constitue  la  dyspepsie, 
est  tantôt   continu ,   tantôt  il  alterne  avec  des  digestions 

normales;  presque  toujours  il  7  a  constipation.  Les  règles  à 

• 

suivre  n'ont  rien  de  fixe  :  on  doit  s^assurer  si  la  dyspepsie 
est  due  à  l'action  sympathique  de  l'utérus,  si  elle  provient 
d'une  mauvaise  disposition  des  organes  digestifs,  ou  bien  si 
elle  résulte  d'une  faiblesse  générale  ou  locale  :  dans  le  premier 
caSy  il  faut  attendre  ou  administrer  des  antispasmodiques; 
dans  le  second,  la  combattre  par  les  moyens  que  réclame  cette 
mauvaise  disposition.  Lorsque  la  dyspepsie  est  due  à  une  fai- 
blesse de  l'estomac  ou  de  l'organisme  en  général,  on  prescrit 
les  toniques,  les  excitants  externes  et  internes;  l'exercice,  les  . 
frictions,  les  bains  de  mer  ou  de  rivière,  l'usage  des  eaux  sul- 
ftireuses  sont  les  principaux  moyens  à  employer. 

De  la  eonstipation. 

La  constipation  est  très-familière  aux  femmes  enceintes, 
Surtout  vers  la  fin  de  la  grossesse  :  on  l'observe  néanmoins 
plus  fréquemment  chez  les  femmes  naturellement  bilieuses  ou 
Hiélancoliques  que  chez  les  autres.  Elle  dépend  le  plus  souvent 
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de  la  compression  qu'exerce  la  matrice,  devenue  plusTolumi- 
neuse^  sur  le  rectum  et  le  colon ,  où  sont  renfermées  les  ma- 
tières fécales  les  plus  compactes  et  les  plus  dures. 

La  constipation  dure  plus  ou  moins  de  temps.  On  rapporte 
que  des  femmes  grosses  ont  passé  plus  de  huit  jours  sans  aller 
à  la  garde-robe.  Une  dame  anglaise^  après  un  accouchement 
facile  et  heureux,  éprouva  le  neuvième  jour  une  douleur  obtuse 
et  une  pesanteur  vers  Tauus^  avec  des  ténesmes.  Après  bien 
des  efforts^  elle  rendit  une  masse  dure  et  groFse  au  moins 
comme  la  tête  d'un  enfant  à  terme.  L'hisioire  de  rAcadémie 
des  sciences  cite  une  femme  qui  n'allait  à  la  garde-robe  que 
tous  les  vingt  jours.  Le  célèbre  professeur  Dubois  a  vu  une 
femme  grosse  qui  était  constipée  depuis  près  de  trois  mois. 
Lorsque  la  constipation  est  portée  très-loin^  elle  entretient  Tano- 
rexie,  rend  la  digestion  pénible^  cause  de  l'agitation,  de  l'ia- 
somnie,  une  chaleur  acre  et  des  maux  de  tête  insupportables 
qui  empêchent  de  goûter  les  douceurs  du  sommeil  et  du  repos. 
Les  efforts  qu'exige  l'expulsion  des  matières  fécales,  endurcies 
et  volumineuses^  sollicitent  les  contractions  de  Tutérus^  peu- 
vent déterminer  l'hémorrhagie  de  cet  organe,  et  même  l'avor- 
tement  ou  l'accouchement  prématuré.  Ces  efforts,  et  la  pres- 
sion habituelle  des  matières  fécales,  irritent  encore  rextrémité 
de  l'intestin  et  développent  des  tumeurs  hémorrhoîdales  :  sous 
ces  rapports,  la  constipation  mérite  la  plus  grande  attention 
delà  part  du  médecin.  Qu'on  ne  néglige  donc  rien  pour  pré- 
venir ou  pour  dissiper  la  constipation  pendant  la  grossesse  : 
il  faut  la  combattre  par  tous  les  moyens,  excepté  par  les  pur- 
gatifs drastiques,  qui  n'offrent  qu'un  secours  momentané  et 
dont  l'usage  peut  entraîner  de  graves  accidents.  C'est  surtout 
un  régime  doux,  humectant,  composé  en  grande  partie  d'her- 
bages cuits,  de  fruits  bien  inûrs  ou  cuits  que  l'on  doit  regar- 
der comme  le  principal  moyen  de  la  prévenir  et  de  la  faire 
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cesser.  Les  lavements  émoUients^  oléagineux^  laxatifs^  parfois 
un  léger  purgatif,  surtout  un  purgatif  salin,  tel  que  l'eau  de 
Sedlitz,  sont  les  seules  ressources  que  Ton  puisse  employer  et 
produisent  le  plus  souvent  Teffet  qu'on  attend. 

Si  la  constipation  est  habituelle,  il  faut  avoir  recours  aux 
bouillons  de  poulet,  de  veau,  au  petit-lait,  à  un  régime  végétal 
relâchant,  composé  d'oseille,  de  laitue,  d'épinards,  etc.,  et  de 
viande  de  jeunes  animaux. 

De  1»  «llarrbée»  «le  la  dysseuterte  et  du  léneAine. 

La  diarrhée  des  femmes  grosses,  qui  consiste  dans  une  éva- 
cuation plus  ou  moins  fréquente  de  matières  muqueuses, 
séreuses  ou  bilieuses,  tient  presque  toujours  à  une  cause  ner- 
veuse, c'est-à-dire  qu'elle  dépend  de  l'influence  sympathique 
^e  Tutérus  sur  le  canal  digestif.  Dans  quelques  cas  cependant 
^  diarrhée  est  produite  par  une  irritation  intestinale  qui  se 
^reconnaît  par  la  sensibilité  de  Tabdomen,  la  pesanteur  de  la 
'tête,  rétat  saburral,  Tenduit  muqueux  de  la  langue,  la  diffi- 
culté de  la  digestion  et  le  trouble  de  la  circulation.  Dans  la 
diarrhée  sympathique  ou  nerveuse,  les  malades  sont  sans 
JQèTre,  sans  coliques;  leur  bouche,  leur  langue  et  leur  ap|)étit 
^xmservent  leur  état  normal. 

Lorsque  l'évacuation  des  matières  est  mêlée  avec  une  cer- 
taine quantité  de  sang,  elle  prend  alors  le  nom  de  dyssenterie, 
^ui  est  toujours  le  résultat  d'une  irritation  des  intestins,  et 
^ui  est  le  plus  souvent  accompagnée  de  fièvre,  de  coliques,  de 
^■eDsion  et  de  sensibilité  du  ventre.  Enfin  la  maladie  prend  le 
3[iom  de  ténesme,  lorsqu'elle  ne  consiste  que  dans  une  envie 
^X)nthiuelle,  douloureuse  et  presque  inutile  d'aller  à  la  selle, 
^t  accompagnée  de  chaleur  brûlante  au  fondement.  Cette  der- 
'Kière  affection  survient,  le  plus  ordinairement,  vers  la  fin  de 
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la  grossesse^  et  Ton  a  vu  même  les  efforts  qui  en  résultent  pri^^ 
voquer  l'avortement.  La  compression  exercée  sur  le  recluitr: 
par  la  matrice^  et  la  constipation  qui  en  résulte^  peut  donner 
quelquefois  naissance  au  ténesme;  mais  le  plus  souvent  cett^ 
affection  dépend  de  la  diarrhée  ou  de  la  dysenterie. 

La  diarrhée  qui  survient  dans  le  commencement  de  la  gros — 
sesse  est,  en  général^  peu  grave.  Comme  les  femmes  conser- 
vent leur  appétit  et  leurs  forces^  on  peut  l'abandonner  à  I^ 
nature,  ou  du  moins  ne  lui  opposer  que  quelques  soins  d^ 
régime^  de  la  tisane  de  riz  et  quelques  lavements  craoUients. 
Dans  le  cas  où  il  y  aurait  quelques  signes  d'irritation  gastri- 
que ou  intestinale^  si  surtout  la  langue  était  chargée  et  ind/- 
quait  un  état  de  saburre,  on  aurait  recours  à  l'emploi  des 
lavements  adoucissants  et  opiacés,  aux  boissons  de  même 
nature^  aux  bains^  aux  fomentations  et  même  à  une  applica- 
tion de  sangsues  à  l'anus^  surtout  chez  les  femmes  d'une  con- 
stitution forte  et  pléthorique.  Si^  malgré  l'emploi  de  tous  ces 
moyens^  la  diarrhée  persiste^  et  si  surtout  la  femme  perd  ses 
forces^  on  peut  recourir  aux  amers,  tels  que  la  gentiane,  la 
petite  centaurée,  la  rhubarbe,  la  camomille  en  infusion,  et 
plus  tard  au  vin  d'absinthe^  au  vin  de  Bordeaux,  au  diascor- 
dium,  à  la  thériaque  et  aux  opiacés.  11  sera  bon  aussi  de  don- 
ner des  lavements  préparés  avec  une  décoction  légère  de  quin- 
quina et  quelques  gouttes  de  laudanum. 

Pour  combattre  la  dyssenterie,  c'est  surtout  aux  prépara- 
tions opiacées  qu'on  devra  recourir;  ainsi  on  prescrira  To- 
pium  sous  toutes  les  formes.  Pour  boissons  ordinaires,  les 
malades  feront  usage  d^une  décoction  de  riz,  avec  addition 
de  quinze  gouttes  de  laudanum  de  Sydenham;  elles  pren- 
dront deux  ou  trois  lavements  par  jour  avec  une  eau  de  gui- 
mauve ou  de  graines  de  lin,  avec  vingt-cinq  gouttes  de  lau- 
danum. 
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APFBOTIONS  WE  Ii>APPitRKIIi  CIBCOI^ATOIBE 
PGXDAWT  liA  «BOSSESSE. 

Allér»ttoii  dn  MLugf  pléthore  et  hydrohémte. 

Pendant  la  grossesse,  nous  dît  le  docteur  Cazeaux,  et  sur^ 
tout  pendant  la  seconde  moitié^  la  circulation  générale  est 
presque  toujours  plus  active;  et  cette  activité  plus  grande  se 
manifeste  par  une  plus  grande  fréquence  dans  le  pouls^  qui 
même  est  souvent  plus  dur^  plus  plein  que  dans  l'état  ordinaire. 
Cet  état  peut  être  considéré  comme  Tétat  normal;  mais  il  s'exa- 
gère dans  quelques  cas^  et  devient  la  cause  de  phénomènes^ 
qui  consllluent  un  léger  état  morbide.  Âinsi^  quelquefois^  les 
femmes  éprouvent^  en  même  temps^  des  vertiges^  des  éblouis- 
tementS;  des  tintements  d'oreilles,  des  rougeurs  subites  à  la 
iàce^  des  chaleurs  spontanées  partout  le  corps,  mais  surtout  à 
la  tête.  Si,  dans  ces  conditions,  une  saignée  est  pratiquée,  le 
sang  qu'on  tire  de  la  veine  offre  un  caillot  quelquefois  volu- 
mineuxy  consistant  et  assez  peu  de  sérosité,  mais  bien  plus 
loOYent  le  sang  contient  beaucoup  de  sérosité,  le  caillot  est 
petite  quoique  recouvert  encore  d'une  couenne  blanchâtre^ 
trës-prononcée,  semblable  à  celle  des  maladies  inflammatoires. 

Cette  différence  d'aspect  du  sang,  retiré  par  la  saignée^  au- 
rait déjà  dû  faire  soupçonner  que,  malgré  leur  identité,  ces 
troubles  fonctionnels  pouvaient  être  liés  à  des  causes  diverses. 
Et  pourtant  si  quelques  tentatives  isolées  de  thérapeutique 
permettent  de  croire  que  ce  soupçon  naquit  dans  quelques 
bons  esprits^  il  faut  reconnaître  quMl  fut  presque  aussitôt 
étouffé^  car  la  plupart  des  auteurs,  môme  les  plus  modernes, 
n'hésitent  pas  à  les  attribuer  à  la  pléthore,  et^  faisant  concor- 
der le  traitement  avec  l'étiologie,  conseillent  la  saignée 
comme  le  meilleur  moyen  d*y  remédier. 
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Les  résultats  peu  avantageux  que  j'avais  retirés  de  cette 
pratique^  ajoute  H.  Cazeaux,  m'avaient  déjà  fait  douter  de  la 
valeur  de  cette  théorie,  et  ces  doutes  augmentèrent  après  avoir 
lu  les  belles  recherches  hématologiques  de  HH.  les  professeurs 
Andral  et  Gavaret.  N'est-il  pas  probable  qu'on  s'est  trompé 
jusqu'à  présent^  en  attribuant  à  la  pléthore  ce  qui  n'est  dû 
qu'à  l'appauvrissement  du  sang?  Si  nous  rapprochons  de  ces 
résultats  le  souffle  des  carotides^  les  caprices  d'estoniac»  les 
troubles  digestifs,  les  phénomènes  nerveux,  si  variés,  qui  sur- 
viennent pendant  la  gestation^  et  qui  ressemblent  parfaite- 
ment à  ceux  qui  s'observent  si  souvent  chez  les  chlorotiques, 
n'est-on  pas,  malgré  soi,  porté  à  conclure  que  la  chlorose, 
qui  les  produit  dans  ce  dernier  cas,  en  est  aussi  la  cause  dans 
le  premier?  et  dès  lors  la  saignée,  généralement  conseillée, 
ne  serait-elle  pas  plus  propre  à  augmenter  qu'à  diminuer  les 
accidents? 

On  peut  dire,  avec  H.  Cazeaux,  que  les  faits  que  la  science 
possède  aujourd'hui^  et  les  inductions  déduites  des  documents 
fournis  par  les  belles  expériences  de  HM.  Ândral  et  Gavaret 
sur  le  sang^  doivent  faire  admettre  que  l'hydrohémie  est^  chez 
les  femmes  enceintes,  la  cause  la  plus  fréquente  des  troubles 
fonctionnels  attribués  jusqu'à  présent  à  la  pléthore,  et  que 
cette  proposition,  si  étrange  qu'elle  paraisse  au  premier  abord, 
semble  pouvoir  être  prouvée  par  les  résultats  de  l'analyse 
chimi(]ue  du  sang,  par  les  symptômes  présentés  par  les  ma- 
lades, par  les  heureux  effets  qu'on  retire  d'un  traitement  toni- 
que. Il  est  donc  de  la  dernière  importance  de  tenir  compte 
de  l'altération  du  sang  ou  de  Thydrohémie,  c'est-à-dire,  de  la 
diminution  des  globules  et  de  l'augmentation  de  la  sérosité, 
dans  le  sang  des  femmes  enceintes,  dans  le  traitement  du 
grand  nombre  de  phénomènes  morbides  qu'elles  présentent^ 
surtout  dans  la  dernière  moitié  de  la  grossesse. 
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IM  la  plétliore  ebes  Ie«  femmes  eneelniee. 

La  pléthore  ne  s'observe  guère  au  commencemeDt  de  ia 
grossesse;  presque  toujours  elle  se  manifeste  vers  le  qua- 
trième mois^  c'est-à-dire  à  l'époque  où  Texcrélioa  des  men- 
strues aurait  dû  avoir  lieu  plusieurs  fois^  si  la  matrice  avait 
été  libre.  Les  femmes  n'atnrellement  robustes  et  sanguines, 
dooi  les  règles  coulaient  très-abondamment^  sont  plus  dis- 
posées à  la  pléthore  que  les  autres  pendant  la  grossesse. 
Cette  disposition  est  encore  augmentée  par  la  bonne  chère, 
par  le  repos  du  lit,  et,  en  général,  par  une  vie  sédentaire. 
Une  cause  fréquente  de  pléthore,  à  une  époque  avancée  de  la 
grossesse,  c'est  l'inégale  distribution  du  sang,  produite  par 
la  compression  que  la  matrice  exerce  sur  Taorle  et  ses  princi- 
pales divisions. 

La  pléthore,  qu'on  peut  regarder  comme  l'incommodité  la 
plus  ordinaire  de  la  grossesse,  s'annonce  par  de  la  rougeur,  de 
la  chaleur  et  de  la  turgescence  sur  la  surface  du  corps.  Les 
angles  des  yeux,  Tintérieur  des  paupières,  les  conjonctives,  les 
lèvres,  la  bouche  et  les  narines  de  la  femme  grosse,  sont 
comme  injectés,  et  imitent  la  couleur  de  feu;  les  veines  pa- 
raissent très-saillantes,  le  pouls  est  plein  et  fort,  la  têle  est 
pesante,  les  yeux  sont  larmoyants;  il  y  a  nonchalance  et  as- 
sourdissement, céphalalgie,  bouffées  de  chaleur  au  visage, 
vertiges,  dyspnée,  ébiouissemenls,  tintements  d'oreilles,  des 
hémorrhagies  nasales,  des  crachements  de  sang;  quelquefois 
les  signes  de  congestion  se  montrent  du  côté  de  Tabdomen; 
alors  les  reins,  les  lombes  sont  douloureux,  le  ventre  est  gon- 
flé, sensible;  un  peu  de  sang  s'écoule  quelquefois  par  la  vulve. 
Cette  congestion  utérine  se  manifeste  surtout  aux  époques  qui 
coîncideat  avec  la  durée  ordinaire  des  règles,  ou  bien  sous 
rinfluence  de  causes  physiques  ou  morales. 
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l  e<  nv:'>eii>  lic  pr^rvenir  de  tels  accidents  sont  presque 
lou$  ."..■.  r:^;sc:;  i-:  r-y^iene.ij.îe  lifemmeualurellement  san- 
,:.:-,,  i.i;ji".:c  TU  il'-:  i  anvu.  ado:le  un  réuime  convena- 
*:  i'  i.  s»:",  c'.r. .  :  .  :-•:  z^î  'r^zv.  -*r  ni  les  plaisirs  de  la  lableni 
'.>  -^•.  i;;i  ij,  1:  :  1  -Lt:  sdiiha  re:i:-:îcer  atix  mets  trop  succu- 
Vc  i«  1  .A  "xiésrci  irr  rJ2a:::fintes.  et  géiitTaleroent  à  tout 
,    .      -,..  -  .  '  -^z-^.i:''  si  i:.:ssc  eu  la  vitesse  du  sanjr. 

r-.     ..  -^  ^  .ï'^  ■  .•«•.■.a.:x  leur  conviennent,  en  îîêné- 

-; ._ -  ....:-/N  >^rioat  les  fruits  rouges,  qui,  nalu- 

^  •   ^.      .    .  ..•       .v^uuie?,  ont  la  propriété  de  rafraîchir  le 
.^    T-....  ^v  .','crervescencc.  Si,  inal-^rc  toutes  ces 
^^  .  .,,„„:^  u  i^-î  ie  l«?*  avoir  prises,  la  femme  se  plaini 
.  w *    ^    •'-  '**  laconimodités  qui  annoncent  la  sur- 
c.îu.  :^  faut  avoir  recours  à  la  saignée;  on  peut 
.-  ,\t<.  la  saignée  du  bras  est  le  moyen  par  ex- 
.I^i^  .  .Jiat  dire  aussi  que  ce  serait  tomber  dans  un 
:vMi':u:aU  et  dans  un  autre  extrême  que  de  trop 
,.  .;    .•:  ^^.a^v  d évacuation  artificielle;  en  relâclianlou 
..H.>*  sszJ-  :v\:*  Us  systèmes  de  l'organisme,  elle  favoriserait 
,    ,4dK'*v  ^5  linirait  par  amener  Tliydropisie  ou  tout  autre 
i,»  „u3<o..*i!afoininc. 

jttm/^-^sigi^s,  L  epistaxis  a  lieu  très-souvent  chez  lesfem- 

m.>  ctNYUiles,  mais,  ordinairement,  le  sang  coule  en  pelil<î 

^ita:tVi(c.  ol  celte  liéinorrhagie  peut  être  considérée  plutôt 

^VMimK'  une  évacuation  utile  que  comme  une  véritable  mal** 

ji^^  KAn^mout  elle  est  portée  au  point  d'être  inquiétante- 

Ortl^  h^nurrliagie  est  due  à  la  pléthore  et  à  la  gêne  apporl^'^ 

^iMliki  ciriHilalion  des  organes  abdominaux  et  dans  la  circula' 

IpMI  pulniuuaire  parle  développement  de  l'utérus.  Les  inéin^^ 

hpiMe»  pruiluisent  aussi  quelquefois  l'hémoptysie  et  l'hémat^' 

^bjiijiiMni  leur  donnent  une  gravité  plus  grande  quand  ell^ 

\\\{  duc;»  à  d'autres  causes.  La  complication  de  grossesse  rend  1' 


*.  ■  v« 
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traitement  de  ces  hémorrhagies  plus  difficile  et  moins  effi- 
cace; quelquefois  même  son  influence^  surtout  dans  les  der- 
niers  temps  de  la  grossesse^  est  telle  qu'elle  s^oppose  au  succès 
le  toute  espèce  de  traitement,  et  que  l'on  ne  peut  espérer 
le  sauver  les  malades  qu'en  la  faisant  cesser^  en  détermi- 
ont  Faccouchement  prématuré;  c^est  ce  qui  a  surtout  lieu 
i  regard  de  rhémorrhagie  utérine  dont  nous  parlerons 
Uentftt. 

De  l'hémoptysie^  de  Phématémèse* 

L'hémoptysie  ou  crachement  de  sang  est  une  des  plus  gra- 
rei  complications  de  la  grossesse.  Cette  hémorrhagie^  qui  s^é- 
sbappe  des  poumons  au  milieu  des  quintes  de  toux  plus  ou 
DoiDS  fréquentes^  s'observe  surtout  chez  les  femmes  d'un 
tempérament  sanguin  ou  nerveux  et  chez  celles  qui  portent 
les  vêtements  trop  serrés.  Les  causes  occasionnelles  de  cette 
iSection  chez  les  femmes  enceintes  tiennent  toutes  à  la  gros- 
MMe^  parce  qu'alors  Tutérus,  plus  volumineux  et  refoulant 
AHiérieu rement  les  viscères  abdominaux  et  le  diaphragme^ 
■■rinue  la  capacité  de  la  poitrine^  d'où  il  résulte  d'abord  une 
llne  de  la  circulation  pulmonaire,  puis  une  toux  et  la  rupture 
le  quelques  vaisseaux  bronchiques. 

Les  prodromes  de  cette  affection  sont  une  toux  sèche  et  un 
MDtiment  de  chaleur  vers  la  poitrine  qui  s'annoncent^  en  gé- 
Ééraly  vers  le  quatrième  et  le  cinquième  mois.  Surviennent 
BÉMoite  des  anxiétés  précordiales^  des  douleurs  autour  du  dia- 
piiragme^  accompagnées  d'horripilations  et  de  refroidisse- 
ment des  extrémités.  Enfin  ^  la  respiration  s'effectue  avec 
plue  de  difficulté,  une  expectoration^  surtout  après  le  repas^ 
<Ae  crachats  sanguinolents  etécumeux  se  manifestent  et  aug- 
Bientent  par  Texercice^  par  le  séjour  dans  un  lieu  ou  dans  un 
T.  111.  âl 
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Les  moyens  de  prévenir  de  tels  accidenls  sont  presque 
tous  du  ressort  de  Thygiène.  Que  la  femme  naturellement  san- 
guine, aussitôt  qu'elle  a  conçu,  adopte  un  régime  conyena- 
ble  à  son  état,  qu'elle  ne  prolonge  ni  les  plaisirs  de  la  table  ni 
le  repos  du  lit,  qu'elle  sache  renoncer  aux  mets  trop  succu- 
lents, aux  boissons  trop  [échaufTantes,  et  généralement  à  tout 
ce  qui  peut  augmenter  la  masse  ou  la  vitesse  du  sang. 

Les  aliments  tirés  des  végétaux  leur  conviennent,  en  géné- 
ral, mieux  que  les  autres,  surtout  les  fruits  rouges,  qui,  natu- 
rellement aqueux  et  acidulés,  ont  la  propriété  de  rafraîchir  le 
sang  et  d'en  modérer  l'effervescence.  Si,  malgré  toutes  ces 
précautions,  ou  faute  de  les  avoir  prises,  la  femme  se  plaint 
de  quelqu'une  de  ces  incommodités  qui  annoncent  la  sur- 
abondance du  sang,  il  faut  avoir  recours  à  la  saignée;  on  peut 
dire  que,  dans  ce  cas,  la  saignée  du  bras  est  le  moyen  par  ex- 
cellence  ;  mais  il  faut  dire  aussi  que  ce  serait  tomber  dans  un 
grand  inconvénient  et  dans  un  autre  extrême  que  de  trop 
répéter  ce  genre  d'évacuation  artiflcielle;  en  relâchant  ou 
affaiblissant  tous  les  systèmes  de  l'organisme,  elle  favoriserait 
la  pléthore  et  finirait  par  amener  l'hydropisie  ou  tout  autre 
état  nuisible  à  la  femme. 

Hémorrhagies.  L'épistaxis  a  lieu  très-souvent  chez  les  fem* 
mes  enceintes,  mais,  ordinairement,  le  sang  coule  en  petite 
quantité,  et  cette  hémorrbagie  peut  être  considérée  plutôt 
comme  une  évacuation  utile  que  comme  une  véritable  mala- 
die. Rarement  elle  est  portée  au  point  d'être  inquiétante. 
Cette  hémorrbagie  est  due  à  la  pléthore  et  à  la  gêne  apportée 
dans  la  circulation  des  organes  abdominaux  et  dans  la  circula- 
tion pulmonaire  par  le  développement  de  l'utérus.  Les  mêmes 
causes  produisent  aussi  quelquefois  Thémoptysic  et  l'hématé- 
mèse,  ou  leur  donnent  une  gravité  plus  grande  quand  elles 
sont  dues  à  d'autres  causes.  La  complication  de  grossesse  rend  le 
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traitement  de  ces  hémorrhagies  plus  difficile  et  moins  effi- 
cace; quelquefois  même  son  influence^  surtout  dans  les  der- 
niers  temps  de  la  grossesse^  est  telle  qu'elle  s^oppose  au  succès 
de  toute  espèce  de  traitement,  et  que  l'on  ne  peut  espérer 
de  sauver  les  malades  qu'en  la  faisant  cesser,  en  détermi- 
nant Tacconchement  prématuré;  c'est  ce  qui  a  surtout  lieu 
â  regard  de  Thémorrhagie  utérine  dont  nous  parlerons 
bientôt. 

De  l'hémoptysie^  de  l'hématémèse* 

L'hémoptysie  ou  crachement  de  sang  est  une  des  plus  gra* 
Tes  complications  de  la  grossesse.  Cette  hémorrhagie,  qui  s'é- 
cbappe  des  poumons  au  milieu  des  quintes  de  toux  plus  ou 
moins  fréquentes,  s'observe  surtout  chez  les  femmes  d'un 
tempérament  sanguin  ou  nerveux  et  chez  celles  qui  portent 
des  vêtements  trop  serrés.  Les  causes  occasionnelles  de  cette 
affection  cbez  les  femmes  enceintes  tiennent  toutes  à  la  gros- 
sesse, parce  qu'alors  Tutérus,  plus  volumineux  et  refoulant 
supérieurement  les  viscères  abdominaux  et  lo  diaphragme, 
diminue  la  capacité  de  la  poitrine,  d'où  il  résulte  d'abord  une 
gêne  de  la  circulation  pulmonaire,  puis  une  toux  et  la  rupture 
de  quelques  vaisseaux  bronchiques. 

Les  prodromes  de  cette  affection  sont  une  toux  sèche  et  un 
sentiment  de  chaleur  vers  la  poitrine  qui  s'annoncent,  en  gé- 
néral, vers  le  quatrième  et  le  cinquième  mois.  Surviennent 
ensuite  des  anxiétés  précordiales,  des  douleurs  autour  du  dia- 
phragme, accompagnées  d'horripilations  et  de  refroidisse- 
ment des  extrémités.  Enfin,  la  respiration  s'effectue  avec 
plus  de  difficulté,  une  expectoration,  surtout  après  le  repas, 
de  crachats  sanguinolents  et  écumeux  se  manifestent  et  aug- 
mentent par  l'exercice,  par  le  séjour  dans  un  lieu  on  dans  im 
T.  m.  î2l 
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lit  trop  cliaudy  el  par  toutes  les  circoDstaoces  qui  peuvent  ac- 
tiver la  circulation. 

Le  pronostic  de  cette  affection  est  surtout  fâcheux^  pendant 
la  grossesse^  lorsque,  avant  la  conception^il  y  a  eu  une  dispo- 
sition à  la  toux^  une  douleur  entre  les  deux  épaules^  et  surtout 
quand  la  malade  présente  une  poitrine  étroite^  les  pommettes 
saillantes  et  une  constitution  maigre  et  chétive.  Dans  quelques 
cas,  cependant,  Tliémoptysie  offre  peu  de  gravité;  c^est  celle 
qui  est  le  résultat  d'une  légère  exhalation  sanguiue  de  la  mu- 
queuse bronchique,  produite  par  un  trouble  de  la  circulation 
pulmonaire,  ou  par  un  engorgement  ou  un  obstacle  quel- 
conque au  passage  du  sang.  Dans  ce  cas,  les  crachements  san- 
guinolents qui  ont  heu  sans  efforts  et  sans  lièvre  sont|>eu 
âUvuiants>  «e  se  reproduisent  pas,  et  cèdent  presque  toujours 
j  uno  |H*tite  saignée. 

IVur  éviter  de  confondre  riicmoptysie  avec  riiématémèse 
^m  uMnis*enienl  de  sang  auquel  les  femmes  enceintes  sont. 
U^uaiup  moins  sujettes,  il  suffit  de  se  rappeler  que,  dans  cette 
ilcinière  hémorrhagie,  le  sang  qui  vient  dereslomac  est  noir^ 
dispose  en  grumeaux,  souvent  mêlé  à  des  ahmenls,  à  dis  mu  — 
imites  et  a  de  la  bile,  et  le  |>Ius  souvent  expulsé  sans  toux  . 
l4ti  sang  qui  s'exhale  des  |)Oumons  est,  au  contraire,  vermeil , 
ècumeux,  sans  mélange  d'aucun  liquide,   et  s'échappe»  en 
général,  dans  une  quinte  de  toux;  il  est  également  i«i|K)rtan  t 
dtt  s'assurer  ii  le  crachement  de  sang  ne  dé|>end  pas  d'une 
péripneumonie  ou  de  quelque  maladie  du  cœur. 

Le  traitement  de  cette  affection  consi^^te  d'abord  dans  l'em- 
floiUe  la  saignée,  qui  remédie  à  la  pléthore  locale;  puis  â 
--Imer  rirrilation  des  iwumons  par  les  opiacés  et  les  unti- 
«modiques,  entre  autres  les  infusions  de  Oeurs  d  oranger 
de  tilleul  édulcorées  avec  le  sirop  de  diacode;  on  peut 
indre  à  ces  moyens  les  dérivahfs  sur  les  membres  et  sur  le 
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aux  aines.  Dans  k  «tond  c»,  le  diagnostic  est  plus  difficile. 
car  le  sang  peut  être  retenu  par  rocdosion  da  col.  par  des 
adhérences  qoî  droonscrîTenl  le  liquide  derrière  ses  meni- 
braoes  foetales,  enfin,  par  fe  placenta  qui,  décollé  à  nm  centre 
sans  rètre  Ters  ses  lK>rds,  forme  une  sorte  de  pocbe  dans 
laquelle  s'aocamule  répancbement  saoguio.  On  ne  peut  alors 
soupçonner  Hiémoniiagie  que  par  les  phénomènes  intérieurs 
qui  annoncent  une  congestion  Ters  Tutêrus,  tels  que  Taug- 
mentatimi  du  Tentre  et  des  douleurs  profondes  dans  le  bassin 
et  les  lombes,  auxquelles  Tiennent  se  joindre  la  pâleur  de  la 
face,  les  défaillances,  l'affaiblissement  du  pouls  et  de  la  Tue, 
les  liniements  d'oreilles,  une  sensation  générale  de  froid,  et 
^Tent  la  syncope.  I^es  hémorrhagies  de  ce  genre  ont  lieu 
sans  être  i^écédées  de  prodromes;  elles  sont  d'abord  peu 
abondantes  et  de  courte  durée,  mais,  après  un  temps  plus  ou 
nioins  long,  elles  reparaissent  de  plus  en  plus  considérables 
et  plus  prolongées.  Le  doigt,  porté  dans  l'oriOce  utérin,  le 
trouTe  occupé  par  la  substance  épaisse,  inégale  et  spongieuse 
du  placenta,  toujours  facile  à  distinguer  des  caillots  qui  peu- 
vent s'y  trouTer  arrêtés,  et  qui  ont  toujours  une  consistance 
I^lus  molle  et  une  surface  plus  lisse;  enfin,  au  moyen  du  ImU 
lottement  du  fœtus,  on  sent  qu'il  y  a  entre  lui  et  les  doigts 
Un  corps  intermédiaire  plus  ou  moins  épais. 

<  Le  diagnostic  des  bémorrhagies  utérines^  dit  (mrorn  lo  |ir()« 
Tesseur  Moreau,  dues  au  décollement  portiel  du  placmln,  no 
présente  aucune  difficulté  quand  elles  se  prononcent  à  l'exté- 
i*îeur,car  Técoulement  de  sang  au  dehors  suffit  pour  les  fnin» 
^reconnaître.  Quanta  celles  qui  sont  internes,  on  nr»  les  dô- 
couvre  pas  aussi  facilement,  et  l'on  n'en  ost  nvorli  cpie  par  l«s 
symptômes  généraux.  On  est  fond/î  à  im  sonnçonner  l'i^xIs- 
^nce  toutes  les  fois  que  le  venire  de  la  femme  ac(|ulcrt  subl- 
iment un  Tolume  insolite.  Cependant  celte  ampliatlon  ne 
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saurait  être  considérée  comme  an  signe  décisif  puisqu'elle 
peut  dépendre  d'une  autre  cause^  par  exemple  du  météorisme 
ou  de  la  tympanite  intestinale.  Hais  lorsqu'il  s'y  Joint  un 
sentiment  de  langueur,  de  faiblesse,  des  vertiges,  des  éblouis- 
sementS;  des  défaillances,  la  pâleur  de  la  face^  la  faiblesse  et  la 
fréquence  du  pouls,  on  peut  être  certain  qu'une  hémorrhagie 
a  lieu.  Si  alors  on  ne  porte  pas  immédiatement  secours  à  la 
raère^  il  survient  des  syncopes,  des  sueurs  froides,  des  mon* 
vements  convulsifs^  et  même  la  mort  En  portant  le  doigt  à 
^orifice  de  l'utérus,  on  trouve  presque  toujours  le  col  rel5che, 
et  quelquefois,  quand  on  appuie  sur  cette  partie,  on  fait  sortir 
le  sang,  on  rend  l'hémorrhagie  externe  d'interne  qu'elle 
était.  Enfin,  dans  certaines  circonstances  parliculières,  d'autres 
symptômes  locaux  viennent  encore  aider  au  diagnostic.  Ainsi 
lorsque  le  décollement  s'est  opéré  à  la  paroi  antérieure  de 
Tutérus,  la  main  appliquée  sur  l'hypogaslre  reconnaît  quel« 
quefois  une  bosselure  en  cet  endroit.  » 

La  métrorrhagie  qui  survient  dans  les  premiers  mois  de  la 
grossesse  est  généralement  moins  dangereuse  pour  la  femme 
que  pour  le  fœtus,  car  elle  est  très-souvent  suivie  d'avorté* 
ment.  Dans  les  derniers  mois,  au  contraire,  la  mère  court  pins 
de  danger  que  ^'enfant.  L'hémorrhagie  interne  est  toujours 
plus  grave  que  l'externe,  de  même  que  la  perte  qui  a  lieu  par 
le  placenta  ou  par  le  cordon  fait  courir  de  plus  grands  dangers 
au  fœtus  qu'à  la  femme;  le  contraire  a  lieu  lorsque  la  perte 
est  due  à  une  exhalation  utérine. 

Le  traitement  des  hémorrhagies  utérines  peu  abondantes  et 
accidentelles  survenues  dans  les  premiers  mois  de  la  grossesse 
consiste  seulement  à  ralentir  la  circulation  générale  et  à  mo- 
dérer Tafflux  du  sang  vers  la  matrice.  On  remplit  cette  double 
indication  en  faisant  coucher  horizontalement  la  femme  sur 
un  lit  dur»  et  en  la  disposant  de  telle  sorte  que  son  bassin  sdt 
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plas  élevé  que  le  reste  du  corps.  Un  air  frais  et  pur,  le  repos 
du  corps  et  de  l^esprit^  la  diète  rigoureuse^  les  boissons  aci- 
dulés, froides,  lont  indispensables.  Si  la  malade  est  forte  et 
d^une  constitution  sanguine,  on  aura  recours  à  la  saignée,  en 
ayant  soin  de  ne  faire  qu'une  petile  ouverture  à  la  veine,  pour 
kisser  couler  le  sang  le  plus  longtemps  possible;  on  pourva 
arriveiFau  même  but  en  appliquant  le  doigt  sur  la  plaie  et  en 
Fenlevant  ensuite  de  temps  en  temps  pour  donner  issue  au 
sang.  Si,  malgré  ces  moyens,  Thémorrhagie  continuait,  on  re- 
courrait aux  n'frigérants  et  aux  applications  décompresses  im- 
bibées d'eau  froide  sur  le  ventre  et  à  la  partie  interne  des  cuis- 
ses. On  prescrira  aussi,  surtout  aux  femmes  faibles,  une  potioa 
calmante,  faite  avec  l'eau  de  laitue,  de  l'extrait  de  ratanhia, 
et  du  sirop  de  grande  consoude,  qu'on  remplacera  par  du  sirop 
d-opium  et  d'éther,  si  la  malade  est  très-nerveuse  et  irritable. 
Malgré  l'emploi  de  ces  moyens,  qui  conviennent  principa? 
lement  dans  les  premiers  mois  de  la  grossesse,  si  l'hémop^ 
rhagie  continue  et  tend  à  devenir  mortelle,  le  seul  esppir  qui 
reste  de  sauver  la  malade  consiste  à  vider  la  matrice.  L'instant 
marqué  pour  y  procéder  est  celui  où  la  pâleur  et  raflbiblisse- 
itient  allant  toujours  en  augmentant,  la  petitesse  du  pouls  et 
les  syncopes  indiquent  un  danger  pressant  et  au-dessus  des 
ressources  de  l'art.  Hais  comme  souvent  la  matrice  n'est  pas 
assez  développée  pour  permettre  l'introduction  de  la  main 
dans  sa  cavité,  on  ne  doit  pas  rompre  les  membres  fœtales. 
C'est  seulement  alors  que  le  tamponnement  est  utile,  en  per- 
mettant au  sang  de  s'accumuler  dans  l'utérus,  au  col  de  se 
dilater  et  de  se  ramollir,  à  l'œuf  de  se  détacher,  enfin  en  favo- 
risant ainsi  rcxpulsion  du  fœtus.  Si,  malgré  la  présence  du 
tampon,  l'écoulement  sanguin  perFisle,  on  tâchera  de  provo- 
quer la  contraction  utérine,  au  moyen  de  lavements  irritants, 
et  l'on  se  conduira  ensuite  comme  dans  les  cas  d'afortemtnls 
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ordinaires.  Enfin  si^  au  contraire,  la  dilatation  et  Tamincisse- 
ment  du  col  le  permettent^  on  portera  d'abord  un  doigt,  puis 
deux,  puis  trois  dans  cette  cavité,  et  aussitôt  que  la  poche  des 
eaux  sera  formée,  sans  attendre  la  dilatation  complète,  on 
perforera  les  membranes,  et  Ton  confiera  à  la  nature  l'expul- 
sion du  fœtus,  en  l'aidant  au  moyen  de  titillations  sur  le 
museau  de  tanche,  et  de  frictions  sur  l'hypogastre.  Dans  le 
cas  où  l'enfant  serait  vicieusement  placée  il  faudrait,  après  la 
rupture  des  membranes,  pénétrer  dans  la  matrice  avec  la 
main,  aller  chercher  les  pieds  du  fœtus,  et  pratiquer  la  version. 
Le  seigle  ergoté  pourrait  être  souvent  d'une  application  utile 
dans  des  cas  de  ce  genre  pour  prévenir  l'inertie  utérine,  qui 
est  à  redouter  dans  un  accouchement  trop  prompt. 

Les  hémorrhagies  utérines  qui  surviennent  pendant  Taccou* 
chement  reconnaissent  ordinairement  les  mêmes  causes  que 
les  précédentes,  surtout  l'état  pléthorique  de  la  femme,  l'im- 
plantation du  placenta  sur  le  col  ;  on  doit  y  joindre  les  déchi- 
rures plus  ou  moins  graves  de  la  matrice  et  du  vagin,  et  la 
rupture  du  cordon  ombilical.  Du  reste,  les  hémorrhagies  qui 
se  manifestent  pendant  le  travail  sont  d'autant  moins  dange- 
reuses que  celui-ci  est  plus  avancé,  car  l'utérus,  étant  débai> 
rassé,  se  contracte  ordinairement,  ce  qui  arrête  Técoulement 
de  sang  ;  le  traitement  devra  donc  consister  à  employer  les 
moyens  propres  à  accélérer  cette  terminaison.  C'est  à  l'accou- 
cheur  à  choisir,  selon  les  cas,  entre  le  seigle  ergoté,  le  tam- 
pon, la  rupture  des  membranes,  le  forceps  et  la  version.  L'hé- 
morrhagie  qui  survient  après  l'accouchement  est  une  des  plus 
graves,  surtout  si  elle  dépend  de  l'inerlie  de  la  matrice.  Elle 
peut  aussi  être  occasionnée  par  un  état  de  pléthore,  des  émo- 
tions vives,  la  présence  du  placenta,  d'une  portion  de  ce  corps 
ou  de  tout  autre  dans  l'utérus,  par  le  renversement  plus    ou 
moins  complet  de  cet  organe,  enfin  par  la  déchirure  du  col. 


MALADIES  Dl  LA  FBMXI.  3^9 

Le  traitement  de  ces  pertes  de  sang  varie  comme  la  cause 
qui  les  produit.  Si  c'est  le  placenta,  un  caillot  ou  tout  autre 
corps  qui  empêchent  la  matrice  de  revenir  sur  elle-même,  il 
faut  en  Caire  Textraction.  Si  Thémorrhagie  dépend  de  la  déchi- 
rure du  col,  on  l'arrêtera  à  Taide  d'un  tampon  de  charpie  sau- 
poudré de  poudre  d'alun  et  de  colophane,  et  porté  sur  le  siège 
du  mal.  Enfin  la  saignée  sera  opposée  aux  pertes  déterminées 
par  un  état  pléthorique. 

«  S'agit-il  d'une  hémorrhagie  pendant  le  cours  de  la  gros- 
sesse, dit  le  professeur  Moreau,  dont  nous  aimons  à  citer  l'opi- 
nion dans  cette  importante  matière,  si  elle  n'est  pas  con- 
sidérable, on  commence   par  avoir  recours  aux  moyens 
liygiéniques.  Ainsi  on  prescrit  le  repos,  on  fait  coucher  la 
inalade  horizontalement,  on  la  tient  dans  une -chambre  fraîche 
Inen  aérée  ;  on  éloigne  toutes  les  causes  susceptibles  de  pro- 
voquer une  fluxion,  une  irritation  vers  l'utérus,  en  vidant  la 
"vessie,  en  nettoyant  le  gros  intestin  par  des  lavements  sim- 
ples, en  appliquant  des  compresses  imbibées  d'eau  à  la  glace 
war  l'hypogastre,  les  aines  et  le  haut  des  cuisses,  en  prescri- 
"vant  la  diëte^  et  en  ne  permettant  que  des  boissons  rafraîchis- 
santes, comme  l'eau  de  riz  légèrement  acidulée,  et  l'eau  froide. 
Si  œ  traitement  ne  réussit  pas,  il  faut  employer  la  saignée  si 
la  femme  est  jeune,  robuste,  pléthorique,  si  elle  n'a  encore 
perdu  qu'une  petite  quantité  de  sang;  dans  le  cas  contraire,  il 
faut  s'en  abstenir.  Cest  la  saignée  générale  et  révulsive  qu'on 
doit  mettre  en  usage.  Les  émissions  sanguines  locales  ne 
désempliraient  pas  assez  vite  l'apiiareil  circulatoire;  elles 
n'agissent  que  sur  le  système  capillaire  général,  à  moins  qu'on 
ne  les  porte  jusqu'à  la  défaillance.  Il'ailleurs  elles  feraient  plus 
<iemal  que  de  bien  en  déterminant,  soit  par  l'irritation  qui 
i^ulte  des  piqûres  dans  les  vent/HJH;s  scarifiées,  wH  |Mir  le 
mode  particulier  de  soccion  des  sangsues^  un  inouvemeiii 
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fluxionnaire  prononcé  vers  les  parties  sur  lesquelles  on  les 
appliquerait.  » 

Ces  moyens  généraux  suffisent  ordinairement  pour  arrê- 
ter les  hémorrhagîes  qui  se  déclarent  pcndanl  les  premiers 
mois  de  la  gestation.  Quelquefois  méme^  avec  leur  secours^  on 
conduit  à  terme  des  grossesses  qui^  sans  eux,  eussent  avorté. 
Malheureusement  on  n'a  pas  toujours  un  si  bon  résultat^  et 
fort  souvent,  lorsque  la  perle  survient  durant  les  trois  pre- 
miers mois,  on  ne  réussit  point  à  prévenir  Tavortemenf. 

Quant  aux  hémorrhagies  qui  ont  lieu  n  la  fin  de  la  gesta- 
tion^ et  surtout  pendant  le  travail  de  l'enfantement,  elles  exi- 
gent des  soins  particuliers.  Les  gens  du  monde,  et  même  beau- 
coup de  médecins,  pensent  que  leur  manifestation  établit  la 
nécessité  de  terminer  l'accouchement;  mais,  avant  de  prendre 
ce  parti,  il  faut  savoir  si  Ton  ]>ourra  agir  d'une  manière  avan- 
tageuse pour  la  mère  et  le  fœlus;  et  la  condition  indispensable 
du  succès,  c'est  que  le  col  soit  suffisamment  dilaté  ou  dila- 
table.  Si  l'hémorrhagie  survenait  avant  que  le  col  fût  efifacé, 
on  devrait  bien  se  garder  de  rien  entreprendre,  dans  la 
crainte  de  compromettre  Texistence  de  deux  êtres  sur  lesquels 
on  est  appelé  à  veiller.  Cependant,  si  alors  on  abandonnait  les 
choses  à  elles-mêmes,  lorsque  le  sang  coule  en  grande  aben- 
dance,  et  que  les  contractions  utérines  sont  à  peine  sensibles, 
la  femme  s'affaiblirait  beaucoup,  ou  même  pourrait  succomber 
avant  la  dilatation  du  col.  En  une  telle  occurrence,  il  n-y  a, 
suivant  nous,  d'autre  ressource  efficace  que  le  tamponne- 
ment, c'est-à-dire  d'introduire  à  l'orifice  de  l'utérus  un  corps 
capable  de  s'opposer  à  la  sortie  du  sang,  et  de  le  retenir  dans 
Tintérieur  du  viscère. 

Le  tamponnement  a  pour  elFct  immédiat  de  convertir  l'hé- 
morrhagie externe  en  hémorrhagie  interne.  Le  sang  retenu  s^ 
coagule,  et  le  caillot,  à  mesure  qu'il  se  produit,  s'étend  dm 
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proche  en  proche  jusqu'à  roriflce  des  vaisseaux  qui  fournis- 
sent le  sang^  dont  il  arrête  récoulement  d'une  manière  sinon 
absolue,  du  moins  notable.  Hais  le  tamponnement  eieree 
encore  une  autre  influence  secondaire^  eu  égard  à  raccouche- 
ment;  il  interpose  entre  Tœuf  et  le  col  utérin  un  caillot  qui 
humecte  ce  dernier^  le  ramollit  en  quelque  sorte,  et  le  prédis* 
pose  à  céder  plus  promptement.  En  outre,  ce  corps  étranger 
distend  les  flbres  4c  l'utérus,  qu'il  tire  de  leur  engourdisse- 
ment, et  dont  il  ranime  Taction.  Ainsi  l'application  du  tam* 
pon  a  pour  triple  résultat  de  modérer  Phémorrhagie,  d'amol- 
lir le  col  et  de  réveiller  les  contractions  utérines  ;  or,  signaler 
Il  manière  dont  il  agit,  c'est  aussi  faire  connaître  les  eas 
dans  lesquels  on  doit  remployer.  11  faut  y  recourir  quand 
Vœut  est  intact,  et  qu'on  a  perdu  Tespérance  de  voir  oesser  la 
perte  autrement  que  par  l'expulsion  du  produit  de  la  concep- 
tion. Si,  au  contraire,  la  poche  des  eaux  est  rompue,  si  l'écou- 
lement du  liquide  amnioti(]ue  a  eu  lieu,  on  doit  bien  se  gar- 
der de  tamponner,  car  alors  le  tampon  ne  fiourrait  agir  aveo 
efficacité  que  quand  le  caillot  aurait  acquis  un  volume  égal  à 
celui  deTeau  qui  a  été  évacuée;  or,  la  femme  étant  déjà  affai- 
blie^ elle  aurait  le  temps  de  succomber  avant  que  le  cours  du 
sang  fût  arrêté. 

9flMi  pAlpltatioBt  ckes  les    femmet  fproMcs. 

Pendant  la  grossesse,  le  cœur  est  quelquefois  agité  par  des 
palpitations, c'est-à-dire  de  mouvements  tumultueux  et  de  bat- 
tements plus  forls  qu'à  l'ordinaire  ;  ce  genre  d'affection  parait 
être  déterminé  par  l'inégale  distribution  du  sang  et  par  le 
reflux  de  ce  liquide  vers  le  cœur,  à  cause  de  la  gêne  qu'il 
éprouve  pour  circuler  dans  les  vaisseaux  de  l'abdomen  :  pei4- 
élre  doit-on  l'attribuer  aussi,  du  nioim  veis  la  fin  de  la  groa- 
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86886,  au  refoutement  du  diaphragin6  sur  lequel  appuient  ie 
péricarde  et  le  cœur.  Ce  qu'il  y  a  de  certaio^  c'est  que  les 
femmes  naturellement  délicates,  hystériques  et  irritables  sont 
plus  tourmentées  de  palpitations  que  les  autres,  pendant  li 
grossesse,  soit  qu'elles  en  fussent  déjà  incoumiodées  avant  la 
conception^  soit  que  leur  nouvel  état  ait  exalté  la  sensibilité  qui 
leur  est  propre,  soit  enfin  que  leur  estomac  se  remplisse  alors 
de  venjts  ou  de  flatuosités  qui  refoulent  le  diaphragme  et  gênent 
le  cœur,  comme  Senac  et  Malpighi  en  rapportent  des  exem- 
ples. On  peut  dire  cependant  que  les  femmes  d'un  tempéra- 
ment pléthorique  et  robuste  y  sont  également  exposées  :  mais 
dans  ce  cas  Torganisation  désordonnée  du  cœur  est  le  résultat 
de  la  pléthore. 

Le  cœur  qui  palpite  se  meut  avec  plus  ou  moins  d'irrégula- 
rité et  de  violence  qu'à  Tordinaire;  il  frappe  avec  force  les 
[)arois  de  la  poitrine,  bat  plus  fortement  contre  les  côtes,  sus- 
pend ses  pulsations  à  des  intervalles  irréguliers  et  suit  les 
mouvements  du  pouls,  qui  est  inégal  et  intermittent;  mais  il 
n'y  a  point  de  fièvre. 

Le  diagnostic  de  cette  affection  mérite  une  grande  attention 
de  la  part  du  médecin,  et  il  est  très-essentiel  de  bien  examiner 
le  tempérament  de  la  femme.  Est-elle  sanguine,  nerveuse  ou 
lymphatique?  Eprouvait-elle  des  palpitations  avant  la  gros- 
sesse? Dépendaienl-elles  alors  d'un  état  nerveux  ou  d'une 
lésion  organique  du  cœur?  Si  elles  sont  postérieures  à  la  con- 
ception, faut-il  les  attribuera  un  état  de  pléthore  ou  à  la  com- 
pression de  la  matrice  sur  l'aorte  et  les  vaisseaux  de  labdo- 
men  ?  Toutes  ces  recherches  sont  nécessaires  pour  s'assurer  de 
la  nature  et  de  la  gravité  des  palpitations. 

En  général,  chez  les  femmes  enceintes,  les  palpitations  con- 
stituent moins  une  maladie  qu'une  incommodité  douloureuse 
et  pénible,  à  moins  qu'elles  ne  soient  trop  violentes  ou  qu'elles 
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ne  se  renouvellent  fréqaemmenl  :  elles  méritent  alors  toute 

rattention  da  médecin. 

TraiumenL  Lorsque  cette  affection  est  de  nature  nerfeuse, 
OD  lui  oppose  les  antispasmodiques,  tels  que  l'opium,  Téther, 
Vassa-fœlida,  fêau  distillée  de  laurier-cerise,  la  teinture  ou  la 
poudre  de  digitale,  le  sirop  de  thridace;  mais  dans  le  cas  où  l'on 
reconnaît  que  cette  espèce  de  trouble  dans  la  circulation  tient 
àla  pléthore  générale,  il  est  toujours  ulile  et  quelquefois  néces- 
saire de  diminuer  la  quantité  du  sang  par  la  saignée  et  par  le 
régime.  Cette  indication  est  d'autant  plus  urgente  que  les  pal- 
pitations sont  plus  violentes  et  plus  durables.  Il  est  prudent 
de  tenir  la  tète  un  peu  plus  élevée  que  le  tronc  pendant  la 
Quit,  de  manger  peu,  surtout  le  soir,  et  de  s'abstenir  de  vin 
par,  de  café  et  de  liqueurs. 

Si  les  contractions  désordonnées  du  cœur  constituent  un 
des  accidents  de  la  grossesse,  la  pression  que  la  matrice  exerce 
contre  les  viscères  abdominaux  et  contre  les  vaisseaux  qui  les 
arrosent,  pression  à  laquelle  il  faut  attribuer  la  difficulté  que 
le  sang  éprouve  pour  sortir  du  cœur  et  pour  y  retourner; 
quelquefois  les  mouvements  brusques  du  fœtus,  la  position 
verticale  ou  à  genoux,  surtout  si  elle  se  prolonge,  la  vue  de 
certains  objets  et  d'autres  causes,  telles  que  les  vives  affections 
de  l'âme,  la  joie,  le  chagrin,  la  frayeur,  la  colère,  peuvent 
aussi  déterminer  la  syncope.  Cet  état  s'annonce  pnr  une  perte 
complète  du  sentiment  et  du  mouvement,  avec  suspension  de 
la  respiration.  La  femme  est  d'abord  languissante,  almttue: 
elle  croit  voir  tourner  les  objets  qui  Tcnvironncnt  ;  sa  vue 
s'obscurcit;  divers  fantômes  semblent  passer  devant  ses  yeux; 
&e« oreilles  tintent  ou  bourdonnent;  son  visage  s'altère;  enfin 
bUlle,  étend  les  membres  et  s'évanouit. 


33-4      UISTOIHB  PHILOSOPHIQUE  BT  MÉDICALE  DE  LA  FEMME. 

Alors  plus  de  forces^  plus  de  mouyements,  plut  de  senti» 
ment;  le  cœur  est  immobile^  le  pouls  ne  bat  point  ;  It  rmifh 
ration  est  interrompue;  le  froid  gagne  les  extrésiités;  ta 
temj^es,  le  front,  la  poitrine  et  les  mains  se  courreut  d'inw 
sueur  glaciale;  lu  face  est  pâle  et  défigurée;  toutes  Ici  CmMK*^ 
tions  des  sens  et  toutes  les  facultés  de  Tàme  sont  8uspendM»|^^ 
ce  n'est  plus,  en  apparence,  qu'un  corps  inanimé,  u&e  Téfb^ 
tabl^  image  de  la  mort. 

Cependant  la  \ie  se  ranime  insensiblement  et  en  peu 
temps;  les  fonctions  se  rétablissent,  la  chaleur  renaît}  la 
palpite,  le  pouls  se  fait  sentir;  la  respiration  recomi 
les  sens  se  réveillent;  la  femme  pousse  de  profonds  soii| 
bâille  encore  et  se  débarrasse  de  quelques  yents  par  hmti 
par  bas;  la  voilà  entièrement  rétablie  :  elle  n'cprouys 
qu'une  légère  anxiété  qui  est  de  courte  durée. 

11  est  des  femmes  chez  lesquelles  la  syncope  se  renoQ^ 
périodiquement  tous  les  mois,  toutes  les  semaines,  tooi 
deux  ou  trois  jours,  même  plus  souvent: on  la  distiogiui 
rbyslérie  parce  que  les  accès  de  celle-ci  sont  toujours 
pagnes  de  mouvements  convulsifs,  phénomènes  qu*on.  11*1 
serve  point  dans  Tautre. 

La  syncope  est  presque  toujours  plus  grave  pour  k  f( 
que  pour  la  mère,  chez  qui  la  suspension  un  peu  proloogéi 
la  circulation  compromet  moins  l'existence  :  aussi  lïïfi 
ment  en  est  quelquefois  la  suite. 

Le  traitement  de  cet  accident  de  la  grossesse  consista  à 
peler  toutes  les  fonctions  de  la  vie,  principalement  GsUsii 
la  circulation  et  de  la  respiration.  On  y  parvient,  en  géoéi 
assez  facilement  en  faisant  étendre  la  femme  sur  un  plaa  iio 
zontal,  en  la  débarrassant  des  liens  et  des  vêtements  qui  pati 
raient  lui  gêner  la  poitrine,  le  ventre  le  cou  et  les  uieoiimf 
en  lui  faisant  respirer  des  odeurs  fortes,  telles  que  Ti 
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-f    :ue  cet  acciileiit  peiil  tli-wnir 
.    -ro  variqueuse  et  si  la  rupture  aiii 
:  :r^  autres  sur  l'iliaque  interne (.'lli 
.:>  :i  \ues  se  rompre,  et  leur  rupliav 
•;  .îjjcs  irraves.  On  ra[)porte  mémo  la 
.:.:.  :r.tern»\  chez  une  ilamc  arrivée  à  la 
. ,  ^-  -.iieiienl  qui  en  fut  le  résultat  prodiii- 

-  : .    vis  lieures.  Le  professeur  Moreau  rap- 
.    ;    ..  :kée  de  cinquante  ans,  était  depuis 
•:  ::nime  tille  de  cuisine,  à  la  maison  d'ac- 
,   :    ir.e.  d'une  haute  stature,  jouissait  habi- 
.♦.   r:  sauté.  Enceinte  pour  la  première  fois, 
.    .-.  .-.  vArices  aux  jamhes  et  aux  cuisses.  Le '• 
-.  •    ,  .N>:  -itpuis  huit  mois,  elle  descendit  à  la  cui- 

'  ./.::do,â  quatre  lieures  du  matin,  pour  s    - 
,  ^   . .     I.  ::!5:  dans  le  trajet,  elle  heurta  la  malléoli'  - 
:  ^i  u":e  contre  une  des  marches  de  TescaliiM"  ;•:: 
V'.>  >v'  :vupit.  le  sang  coula  avec  abondance;  celf»    . 
.  *  i  ;•  :  \  un  à  l'arrêter;  des  syncopes  survinrent 
^  .  .  .  •  :  '::-:res  du  matin  ses  compaj^aies  se  réuriiren 
^        .'  .>  Il  trouvèrent  étendue  sur  le  carreau,  s;in-rr 
,^  .-^:  :;  MUS  mouvement  :  elle  put  cependant  rcndri 

^,..,  .V  .•-•  ;•-:  lui  était  arrivé,  mais  elle  avait  perdu  tant  dr 
_  .  ..  scvours  devint  inutile  :  elle  fut  prise  de  délad 

ai.%*  A  %.*  f*>s.Muenls,  de  mouvements  nerveux,  et  à  sr 
^.^  .X  •  .  "u*  du  malin  elle  cessa  d'exister,  n'oilrant  d'au 
j^  IN.. .■>  î-u'  oiile  de  la  veine  saphène  externe. 

I  x;  jv  ;,*  .îv'  déduire  les  causes  des  varices  :  elles  sont  due  ^ 
.  àiv  ,v.î***".v*ssi.Mi  plus  ou  moins  forte  que  la  matrice  exerc^  ^' 
^j  ,,>  V,-  '.îv-s  iliaques  et  qui  empêche  le  sang  de  retourne 
ij^»ii»vi^i  AU  avur  ;  et,  en  considérant  la  cause  des  tuuu'ui 
^nivA\:3<*<  vho.-  les  femmes  grosses,  on  ima^nne  l>ieniôl  li 


r 


MALADIES  DE   I.A    FR>I\1K.  3.'n 

moyens  d'en  prévenir  les  distensions  démesurées  et  la  rupture, 
il  faut  d^abord  conseiller  à  la  femme  de  se  tenir  debout  le 
moins  possible,  de  se  coucher  au  contraire  de  temps  en  temps 
dans  la  journée  ;  enfin  la  saignée,  chez  les  femmes  pléthori- 
ques, le  repos  dans  une  situation  horizontale,  gardé  le  plus 
longtemps  et  le  plus  souvent  possible,  et  une  compression 
méthodique  et  uniforme,  exercée  au  moyen  d'un  bandage  cir- 
culaire, de  bas  lacés  ou  de  peau  de  chien ,  ou  d'une  guêtre  en 
coutil  bien  serrée,  lacée  au  côté  externe  du  membre  pour  en 
arrêter  ou  en  modérer  le  développement  et  en  prévenir  la 
rupture,  sont  les  seuls  moyens  que  Fart  puisse  leur  opposer 
avec  avantage. 

De  l'oedème  des  femmes  encelnieii. 

G*est  une  indisposition  que  les  auteurs  appellent  pléthore 
sérense,  et  qui  est  caractérisée  par  l'infiltration  de  sérosité  du 
tissu  cellulaire  chez  les  femmes  grosses,  et  qui  débute  ordi- 
nairement par  les  pieds,  s'étend  ensuite  aux  jambes,  aux 
cuisses  et  aux  parties  génitales  ;  quelquefois,  s'élevant  au- 
dessus  des  membres  abdominaux,  gagne  le  tronc,  la  face,  et 
s'accompagne  même  d'épanchement  dans  les  grandes  cavités 
séreuses. 

La  gêne  qu'éprouve  le  cours  du  sang  et  de  la  lymphe  dans 
les  Taisseaux,  qui  ramènent  les  fluides  des  parties  inférieures, 
doit  être  regardée  comme  la  cause  de  Toedëme  qui  occupe 
les  membres  inférieurs  et  les  lèvres  de  la  vulve;  mais  comme 
cette  gêne  est  à  peu  près  la  même  chez  presque  toutes  les 
femmes,  et  qu'un  petit  nombre  cependant  est  affecté  d'œdème, 
il  faut  admettre  le  concours  de  quelque  autre  cause,  telle  que 
la  constitutièu  particulière  de  la  femme,  le  peu  d'énergie  de 
son  système  vasculaire;  mais  surtout  une  modification  ou 
mieux  une  altération  dans  la  composition  du  sang  :  de  là, 
T.  ni.  22 


338     yiStOttlB  PHlLOSOt»HfQtB  BT  HftotCAll  DE  LA  FEMME. 

deux  genres  de  causes  de  l'œdème  :  causes  générales  el  locales. 
Au  premier  rang  des  causes  générales^  on  ddt  placer  la  dîmi* 
nution  de  l'albumine,  diminution  qui  a  été  constatée  par  tous 
les  observateurs^  dans  le  sang  des  femmes  enceintes.  D'après 
le  professeur  Andral,  cette  altération  particulière  da  sang  est 
la  seule  qui  entraine  nécessairement  à  sa  suite  l'hydropisie. 
Celte  maladie  est  d'autant  plus  marquée  que  Taltératioii  était 
plus  considérable^  et  alors  elle  se  complique  souvent  d^albii- 
minurie. 

La  pression  que  la  tumeur  utérine  exerce  sur  les  parties 
voisines  dès  les  premiers  temps  de  la  grossesse,  la  gène  qu'elle 
doit  déterminer  dans  les  fonctions  des  organes  de  la  circula- 
tion et  de  la  respiration^  à  une  époque  très-avancée^  alors  que^ 
s'élevant  jusqu'à  la  région  épigaslrique,  elle  refoule  fortement 
k  diaphragme,  et  diminue  ainsi  la  cavité  tboracique,  font  assez 
OMoprendre  en  effet  pourquoi  Tcedème  commence  d'abord 
par  les  extrémités  inférieures. 

G*cst  eo  général  dans  les  derniers  mois  de  la  grossesse  que 
Tcadème  commence  à  se  manifester,  surtout  lorsqu'il  parait 
être  k  résultat  d'une  gène  mécanique  de  la  circulation;  mais 
lorsqu'il  tient  à  une  cause  générale,  comme  lorsqu'il  sa  trouve 
lié  à  une  altération  du  sang,  il  peut  commencer  avec  la  gros* 
aesse.  Mous  dirons  toutefois,  avec  le  docteur  Cazeaux,  comme 
l'hydroliémie,  la  diminution  de  Talbumine  du  sang  et  l'albu-* 
minurie  sont  plus  souvent  observées  dans  la  seconde  moitié dt 
la  grossesse,  on  conçoit  que  Tliydropisie  à  laquelle  elles 
donnent  lieu  soit  aussi  plus  fréquente  vers  le  septième^  bui  - 
tièfiMi  ou  neuvième  mois. 

L'œdème  de  la  grossesse  affecte  ordinairement  une  marche 
lente  et  chronique;  quelquefois,  cependant,  il  a  |Uiia  en 
quelques  semaines  un  grand  accroissemenL  U  débute  le  plus 
souvent  par  les  extrémités  inférieure^  occupant  taoi&t  Tuiie 
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i^milre  elle»,  UidUH  les  deux.  D'abord  il  est  borné  aux  pieds  et 
ai^  pourtours  des  malléoles;  quelquefois  il  s'étend  aux  genoux, 
aux  caisses  et  à  la  partie  inférieure  du  tronc^  et  dans  quelques 
CM  rares  enfin,  qui  le  plus  souvent  coïncident  arec  ralbumi-- 
■arie,  rinflltralion  séreuse  ou  rœdëme  s'élève  jusqu'à  la  face 
tl  «oi  mains.  Presque  toujours  l'œdème  disparaît  pendant  le 
rspoi  barizontal  de  la  nuit,  et  n'est  bien  marqué  qu'à  la  fin 
de  la  joamée.  Mais,  quand  la  maladie  est  plus  avancée,  il  per* 
riate>  cfoelle  que  soit  la  position  prise  par  la  malade;  et  si  la 
ponlioii  horizontale  semble  diminuer  Tcnflure  des  jambes. 
e^eal  que  ^infiltration  s'est  déplacée  en  partie  et  a  gngné  la 
pirtie  inférieure  da  tronc. 

Le  quantité  de  sérosité  infiltrée  varie  depuis  un  léger  em- 
pttement  jusqu'à  ce  gonflement  énorme  qui  rend  la  station 
et  le  Biercbe  impossibles.  Dans  ce  dernier  cas,  les  parties 
aSscléee  sont  ordinairement  le  siège  de  douleurs,  de  fourmil- 
kœeots,  de  picotements;  parfois  d'un  sentiment  de  brûlure, 
de  tension  très-pénible.  Il  est  rare  que  l'œdème  disparaisse 
avani  l'accouchement,  il  augmente,  au  contraire,  jusqu'au 
terme  de  la  grossesse. 

Comme  nous  l'avons  déjà  dit,  Tesdème  atrecte  ordinairement 
las  pieds,  les  jambes,  les  cuisses  et  s'étend  jusqu'aux  grandes 
lèvres,  qu'il  dislend  d'une  manière  extrême,  au  point  d'en 
occasionner  la  gangrène.  Après  Taccouchement,  rosilèine  s'é« 
Yaoeuit  le  plus  souvent  :  de  la  Moite  assure  n'avoir  jamais  vu 
périr  de  femmes  par  des  enflures,  quelque  considérables 
«lii'ellea  aient  été. 

Lorsque  l'œdème  est  porté  assez  loin  pour  nuire  aux  mou- 
vtments  respiratoires,  il  réclame  les  ^oinsdu  médecin.  S'il  est  ac- 
compagné de  signes  de  plé  thore,  la  saignée  est  le  mei  lleur  remède 
à  mettre  en  usage.  Les  laxatifs,  les  purgatib  doux,  les  diuré- 
tiaoee  eoaviennent  aussi;  ils  sont  surtout  utiles  dans  le  cas  où 
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il  iicxistc  pas  de  pléthore.  Ces  moyens  doîTent  être  secondés 
du  repos  pris  dans  une  situation  horizontale;  cependant  s'il  y 
avait  menace  de  suffocation^  il  faudrait  au  contraire  que  la 
malade  se  tin  t  plutôt  levée  que  couchée.  Si  la  distension  et  le  vo» 
lume  des  membres  inférieurs  sont  tellement  prononcés  que  la 
marche  sôit  impossible^  si  les  parlies  génitales  sont  irès-gon- 
flées,  Il  faut  faciliter  leur  dégorgement  en  pratiquant  quelques 
petites  incisions^  ou  au  moins  un  certain  nombre  de  mouche- 
tures avec  la  lancette.  Je  me  suis  très-bien  trouvé,  dit  le  doc- 
teur Cazeaux,  dans  plusieurs  cas  de  l'application  continue^ 
pendant  plusieurs  jours,  de  compresses  imbibées  d'eau  froide^ 
et  souvent  renouvelées.  Levret  conseille  l'application  de  vési— 
catoires  entre  la  cuisse  et  la  grande  lèvre  aidés  de  légères^ 
mouchetures  aux  pieds;  mais  l'action  d'un  vésicatoire  surum 
membre  fortement  œdématié  peut  avoir  parfois  de  graves  in- 
convénients. Le  traitement  de  l'hydropisie  des  femmes  en— 
ceintes^  ajoute  encore  le  docteur  Cazeaux,  dans  son  excellent, 
livre,  doit  être  dirigé  dans  ce  double  but  de  faire  cesser  la 
cause  organique,  sous  l'influence  de  laquelle  se  produit  si 
souvent  Fœdème,  et  de  faciliter  la  résorption  des  liquides 
épanchés.  L'emploi  des  ferrugineux  et  d'un  régime  tonique 
me  paraît  devoir  être  avantageusement  conseillé  dans  une 
maladie  si  souvent  liée  à  une  hydrohémie.  La  présence  d'une 
quantité   d'albumine^   en   la  supposant  même  liée  à  une 
néphrite,  n'est  pas  de  nature  à  contre-indiquer  ce  traite- 
ment. 

Hydropisie,  ascite.  L'hydropisie  n'est  pas  toujours  bornée  au 
tissu  cellulaire  sous-cutané,  il  peut  se  faire  pendant  la  gros- 
sesse des  accumulations  plus  ou  moins  considérables  de  sérosité 
dans  les  grandes  cavités,  dont  la  plus  fréquente  est  la  cavité 
péritonéale,  et  alors  cette  hydropisie  constitue  une  véritable 
ascite.  Le  plus  ordinairement^  c'est  dans  la  seconde  moitié 
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de  la  grossesse  que  se  manifeste  raseite;  on  doit  remarquer 
toutefois  que^  lorsque  raccumulalion  du  liquide  dans  le  péri- 
toinea  commencéde  très-bonne  heure^  les  progrès  de  la  maladie 
Boni  quelquefois  si  rapides  qu'au  cinquième  mois^  le  volume  de 
Tabdomen  est  beaucoup  plus  considérable  qu'au  terme  ordi- 
oaiire  de  la  gestation^  et  que  riufiltration  des  membres  infé- 
rieurs étant  en  général  en  rapport  avec  Tépancbement  abdo- 
roioal^  les  malades  sont  dans  Timpossibilité  de  marcher  et  de 
vaquer  à  leurs  occupations. 

Bientôt  l'ascite  fait  des  progrès  de  plus  en  plus  rapides:  la 
face  est  boufOe  et  livide;  les  parois  abdominales,  très-épaissies 
par  infiltration^  ajoutent  encore  au  volume  du  ventre  ;  la  peau 
qai  les  recouvre^  quoique  tendue  et  luisante^  offre  parfois  un 
aspect  tuberculeux^  comme  Téléphantiasis.  L'ombilic  forme 
habituellement  une  tumeur  lisse^  arrondie^  translucide^  ayant 
la  forme  et  le  volume  d'un  œuf  de  poule.  Les  grandes  lèvres 
sont  énormément  tuméfiées  et  très-douloureuses.  La  peau 
des  membres  inférieurs  est  tellement  tendue  qu'elle  menace 
de  se  crevasser  sur  plusieurs  points ,  et  cette  tension  excessive 
détermine  des  douleurs  vives. 

L'accumulation  du  liquide  péritonéal  ne  tarde  pas  à  gêner 
les  fonctions  respiratoires.  La  dyspnée  est  extrême,  la  respi- 
ration très-courte,  sifflante  et  très-douloureuse,  la  malade  est 
obligée  de  rester  assise  nuit  et  jour^  et  malgré  cette  position, 
rbématose  est  tellement  incomplète^  qu'à  chaque  instant  elle 
semble  menacée  de  suffocation^  et  éprouve  des  syncopes  plus 
ou  moins  complètes. 

En  percutant  le  ventre,  on  constate  une  grande  quantité 
d'eau  épanchée  dans  sa  cavité  ;  d'après  la  remarque  de  Scarpa, 
la  fluctuation  du  liquide  est  faible  ou  nulle  dans  l'hypogastre 
et  vers  les  flancs^  manifeste  vers  les  hypocondres^  très-pro- 
noncée dans  l'hypocondre  gauche.  La  distension  considérable 
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des  parois  du  ventre  empêche  souvent  de  sentir  U  oiatrica,  et 
de  déterminer  la  hauteur  à  laquelle  elle  se  trouve. 

Le  pronostic  de  Tascite  compliquant  la  grossessa  est  d'au- 
tant plus  grave,  qu'elle  débute  à  une  époque  plus  éloignée 
du  terme  de  la  gestation. 

TraiUmenL  Les  saignées,  les  purgatifs  et  les  diurétiques 
n'ont  pas  toujours  exercé  une  influence  favorable  pour  arrêter 
les  progrès  de  Tascite.  C'est  donc  avec  réserve  qu'on  doit  les 
employer.  Et  si  la  maladie  est  arrivée  à  ce  degré  qui  oom* 
promet  a  chaque  instant  la  vie  de  la  malade,  l'évacuation  du 
liquide  épanché  est  évidemment  la  seule  ressource,  liais  le 
développement  de  l'utérus  met  éyidemment  dans  l'impossibi- 
Uté  de  plonger  le  trocart  au  lieu  dit  d'élection  dans  l'asciie 
ordinaire.  Ollivier  d'Angers,  dans  un  cas  oii  l'ombilic  formait 
une  tumeur  considérable,  déterminée  par  la  tension  et  le  peu 
d'épaisseur  de  la  peau  de  cette  partie,  enfonça  une  lancette,  « 
la  même  profondeur,  et  de  la  même  manière  que  pour  Caire 
une  saignée,  à  la  partie  moyenne  et  antérieure  de  la  tuipeur 
ombilicale,  à  la  distance  d'un  demi-pouce  de  la  circonférenee 
de  Tanneau,  l'eau  jaillit  aussitôt,  et  il  en  sortit  immédiate* 
ment  8  kilogrammes. 

Pendant  douze  jours  la  sérosité  continua  de  couler  par  I4 
petite  plaie^  qui  était  fermée  le  treizième.  La  malade,  qui 
avait  été  immédiatement  soulagée,  vit  bienlôt  les  accidenta  se 
renouveler,  avec  Taccumulation  nouvelle  de  sérosités.  Vingts 
huit  jours  après  la  première  ponction,  on  fut  obligé  de  la  ré- 
péter; il  s'écoula  encore  4  kilogrammes  de  liquide,  ce  qui  pro* 
cura  le  même  soulagement.  Douze  jours  après,  la  femme 
accoucha  naturellement  d'un  enfant  faible,  mais  vivant.  Quinie 
jours  après  elle  sortait  guérie. 

Hémorrhoïdes.  On  a  généralement  attribué  le  développe- 
ment des  hémorrhoïdes,  chez  les  femmes  enceintesi  aii;i  causes 
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4«i  ptodttfiinl  te  tariops.  Ce  qu'il  y  a  dt  eiirUin,  c'eid  que  là 
piieiiiBB  Minoée  par  l'ulérus  aur  le  ractom»  at  qui  la  oonaii* 
p^îoo  i  laqodle  les  femmes  grosses  sont  si  sujettes  en  sont 
unedea  causes  les  plus  fréquentes  et  les  moins  douteuses.  Quoi 
.qu'il  aa  soit,  cette  affection  se  manifeste  à  toutes  les  époques 
de  la  grossesse  :  rarement  dans  les  premiers  mois,  plus  souvent 
vers  la  milieu  et  plus  souvent  encore  vers  la  fin,  surtout  clies 
les  femmes  haliituellement  constipées. 

Lorsque  les  bémorrboides  sont  indolentes  et  peu  doulou* 
reoses,  elles  constituent  une  simple  incommodité  que  les 
femmes  sup|K>rtent  sans  consulter  de  médecin;  mais  danscer^ 
tiios  cas  elles  déterminent  une  inflammation  vive»  des  doub- 
leurs très- aiguës I  une  grande  gène  dans  la  marche»  una 
impossibilité  de  s'asseoir»  des  ténesmes»  des  efforts  infructueux 
pour  rendre  les  excréments  et  quelquefois  enfln  la  chute  du 
rectum,  Tinflammation,  la  suppuration  et  Tulcération  du 
bourrelet  bémorrhoîdal,  et  même  des  contractions  utérines  et 
l'avortament.  A  ces  symptômes  on  doit  encore  joindre  la  dys« 
pnée»  rinsomnie»  Tagilation^  le  mal  de  télé  et  une  fièvre  plus 
ou  moins  intense. 

On  voit  par  ce  tableau  que  les  suites  des  bémorrboides  peu* 
Tent  être  très-graves  :  cependant  ces  tumeurs  ne  nuisent  point 
en  général  à  la  grossesse,  surtout  lorsqu'elles  fluent  et  si  refou- 
lement est  modéré.  Au  contraire»  si  la  perte  de  sang  était  abon- 
dante» et  surtout  prolongée»  il  pourrait  en  résulter  Tépuise- 
ment  de  la  femme  et  la  mort  de  Tenfant. 

Lorsque  les  bémorrhoïdes  sont  rouges,  tendues»  douloureuses 
et  enflammées»  on  commence  par  chercher  à  les  faire  rentrer 
ei  à  les  maintenir  avec  un  tampon.  Si  on  ne  peut  y  parvenir» 
on  doit  vider  Tintestin»  puis  on  prescrit  des  bains,  des  cala- 
plasmes,  des  lotions»  des  fomentations  émollicntes  et  narcoti- 
ques, des  onctions  avec  le  baume  tranquille»  Tonguent  popu- 
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léum,  des  lavements  huileux ,  des  suppositoires  de  beurre  de 
cacao,  le  cérat  opiacé^  un  régime  adoucissant,  et  la  saignée  da 
bras^  si  la  femme  est  pléthorique  et  si  la  douleur  et  la  turges* 
cence  sont  considérables.  Quand  les  tumeurs  hémorrboîdal 
sont  internes  et  enflammées^  on  injecte  dans  le  rectum  d 
lait  tiède  avec  quelques  gouttes  de  laudanum^  on  tient  Pi 
tin  vide  au  moyen  de  légers  laxatifs.  S'il  survient  un  écoule 


ment  sanguin  peu  abondant^  on  le  respectera;  mais  sMl  es^^t 
excessif  on  tâchera  de  l'arrêter  ou  au  moins  de  le  modérer  ai 
moyen  de  fomentations  astringentes  faites  avec  une  décoctioi 
d'écorce  de  grenade,  de  racine  de  historié,  de  noix  de  galle, 
laquelle  on  pourra  ajouter  un  peu  de  sulfate  d'alumine  ou  d( 
Tacétate  de  plomb;  enfin,  dans  les  cas  les  plus  graves^  on  pour- 
rait tamponner  avec  un  cylindre  de  linge  introduit  dans  h 
rectum. 

Lorsque  les  différents  moyens  que  nous  venons  de  présente] 
n'ont  apporté  aucun  soulagement,  plusieurs  praticiens  recom — 
mandent  l'application  des  sangsues  autour  des  tumeurs  hémor — 
rhoîdales.  Désormeaux  dit  n'avoir  obtenu  aucun  effet  durable 
de  leur  emploi.  Quelques  femmes  se  trouvent  soulagées  pat* 
l'usage  d'un  siège  à  bourrelet. 

Affections  de  l'appareil  respiratoire  pendant  la  yroMteeee* 

Tout  se  lie  et  s'enchaine  dans  l'organisation  de  Phomme;  la. 
vie  n*est  qu'un  concours,  une  correspondance,  ou  plut6t  une 
réciprocité  d'actions  et  de  réactions  :  d'où  il  suit  qu'un  organe 
ou  une  fonction  quelconque  ne  peut  se  déranger  sans  que  le 
autres  en  souffrent.  Voilà,  sans  doute,  pourquoi  les  change 
ments  que  la  circulation  et  la  digestion  éprouvent  pendant  la 
grossesse  influent  le  plus  souvent  sur  la  respiration. 

D'un  autre  côlé,  la  matrice,  qui  se  distend  à  mesure  que  le 
œtus  se  développe,  empiète  sur  la  capacité  du  thorax  et  la 
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r«irécit,  soit  qu'elle  refoule  les  intestins  et  le  diaphragme,  soit 
qu'elle  s'oppose  à  rélévation  des  côtes  auxquelles  se  fixent  les 
muscles  abdominaux^  soit  enfin  qu'en  pressant  Taorte  et  ses 
principales  branches^  elle  fasse  refluer  une  plus  grande  quan- 
tité de  sang  dans  les  vaisseaux  pulmonaires. 

Quoi  qu'il  en  soit^  on  observe  une  nouvelle  série  d'affections 
non  moins  incommodes  et  non  moins  importantes  à  connaître 
que  les  précédentes  :  tantôt  les  femmes  respirent  avec  diffi- 
culté et  sont  comme  dans  un  état  d^angoisse  et  d'oppression  ; 
tantôt  elles  toussent  avec  plus  ou  moins  de  violence,  et  courent 
niëme  risque  de  faire  une  fausse  couche. 

De  la  dyspnée  ou  dlfilcaUé  de  respirer* 

n  y  a  des  femmes  naturellement  nerveuses  qui  respirent 
avec  plus  de  difficulté  qu'à  l'ordinaire  aussitôt  qu'elles  ont 
cx>nçu  ;  cela  dépend  alors  d'un  état  de  spasme  ou  de  resserre- 
Mneni  produit  par  la  sympathie  de  la  matrice  avec  tout  l'orga- 
nisme; cette  difficulté  de  respirer,  cette  espèce  de  dyspnée  a 
|K>ur  caractère  principal  son  intermittence  et  son  retour  par 
accès  réguliers  ou  irréguliers;  d'autres  n'éprouvent  cette  in- 
commodité que  vers  le  milieu  de  la  grossesse;  et  ce  sont  prin- 
cipalement les  femmes  qui^  douées  d'une  constitution  plétho* 
Tique  on  sanguine^  rendaient  auparavant  beaucoup  de  sang  à 
chaque  période  menstruelle;  enfin  il  est  une  autre  espèce  de 
<l}8pnée  qu'on  observe  vers  Id  fin  de  la  grossesse^  et  qui  recon- 
»ait  pour  cause  le  volume  de  la  matrice^  qui  refoule  supérieu- 
^ment  le  diaphragme,  diminue  par  conséquent  la  capacité 
du  thorax^  gène  le  développement  des  poumons^  et  rend  la 
'^^ftpiration  très-difficile^  surtout  chez-  les  femmes  d'une  petite 
^tature^  chez  celles  qui  ont  ta  capaciié  pectorale  étroite  et  le 
^8sin  peu  évasé^  chez  celles  qui  sont  primipares,  et  qui  ont 
des  déviations  et  quelque  difformité.  Dans  ce  cas,  l'oppres- 
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fiion  est  quelquefois  tellement  grande  qu'elle  peut  aller  jusqu'à 
un  état  yoisin  de  la  suffocation.  Les  malades  sont  obligées  de 
garder  toujours  une  position  verticale  ou  de  se  mettre  à  ge- 
noux sur  des  coussins^  en  appuyant  les  coudes  sur  des  cous- 
sins plus  élevés^  afin  de  pouvoir,  dans  cette  situation,  dormir 
un  peu  ou  du  moins  reposer. 

Le  traitement  de  la  dyspnée  nerveuse  consiste  dans  TempM 
des  antispasmodiques  et  des  calmants,  tels  que  les  infusioM 
de  feuilles  d'oranger,  de  tilleul,  le  sirop  de  diacode,  Teau  dis- 
tillée de  laurier-cerise,  l'acide  hydrocyanique  médical,  h 
camphre,  Tassa-foelida,  le  musc,  le  castorêun  dans  une  pottoM 
ou  en  pilules;  enfln  Le  sulfate  de  quinine  combiné  avec  l'opium, 
si  la  difflcuUéde  respirer  affecte  une  marche  intermittente. 

On  combat  la  dyspnée  pléthorique  par  la  saignée  i  qui  doit 
être  en  général  de  deux  à  trois  palettes,  et  qui  suffit  pour  dé- 
gorger les  poumons  et  faciliter  l'entrée  d'une  quantité  ^uffl- 
santé  d'air  pour  la  respiration.  On  doit  en  même  temps  pre- 
scrire un  régime  plus  sévère,  l'emploi  des  laxatifs  et  des  lave- 
ments, afln  d'entretenir  la  liberté  du  ventre. 

Pour  combattre  enfin  la  dernière  espèce  de  dyspnée,  on  Mi 
conseiller  à  la  malade  la  situation  la  plus  favorable  pour  k 
respiration,  qui  consiste  à  la  maintenir  dans  une  position  I 
peu  près  verticale,  en  lui  soutenant  la  tète  et  la  poitrine  ail 
moyen  de  coussins  disposés  de  la  nianière  qui  lui  convient  il 
mieux.  Ici  la  saignée  est  indiquée^  et  pour  dissiper  la  pléthon 
générale,  et  pour  dégorger  les  vaisseaux  pulmonaires;  c'est  en 
effet  le  seul  remède  dont  on  obtienne  quelque  succès.  On  doit 
en  outre  conseiller  de  suivre  un  régime  doux  et  humectant^ 
d'éviter  une  grande  quantité  d^aliments,  qui,  en  distendant 
l'estomac,  augmenteraient  la  dyspnée,  ou  les  aliments  flatueux, 
qui  produisent  le  même  effet;  diminuer  autant  que  poetiibk 
le  volume  du  ventre  au  moyen  de  lavements  et  de  boissons 
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huii^e^f  et  proscrire  les  ^étemeats  qui  comprimeraient  le 
moins  du  monde  le  thorax  et  Tabdoineo. 


De  Uk  i«iiz  elles  Im  femmes 


La  loai^  comme  la  dyspnée^  qui  survient  chez  les  femmes 
Itos  les  premiers  temps  de  la  gestation,  dépend  d'un  état 
lerveui  qui  est  le  résultat  de  l'influence  sympathique  de  la 
Bfttrice  sur  les  organes  pulmonaires.  Cette  toux  nerveuse, 
pioique  la  moins  dangereuse  de  toutes,  doit  être  distinguée 
■•celle  qui  est  le  résultat  d'une  congestion  ou  d'une  inflam- 
naltoo  des  bronches  ou  du  poumon,  car  les  moyens  thérapen- 
ii|iies  qu'elle  réclame  sont  tout  à  fait  différents.  Dans  la  toux 
Mnreuse  il  n'y  a  point  d'expectoration,  et  la  toux  est  toujours 
èthe,  à  moine  qu'un  rhume  ne  vienne  la  compliquer.  La 
oux  catarrhale  produite  par  le  froid  est  au  contraire  accom- 
pagnée d'expectoration  muqueuse,  d'enrouement,  souvent  de 
mal  de  gorge,  de  pesanteur  de  tête  et  d'un  léger  frisson  le 
H^,  avec  ou  sans  fièvre;  aucun  de  ces  symptômes  n'a  lieu 
jtna  la  toux  ni^rveuse. 

Celle  qui  est  le  résultat  d*un  engorgement  pulmonaire  se 
mmifeste  ordioairenaent  vers  la  fin  de  la  grossesse,  et  a  ponr 
iiPi  opcanonoelle  l'augmentation  du  volume  de  l'utérus,  qui 
«fottla  le  diaphragDfie  et  les  intestins,  et  rétrécit  par  consé- 
pieot  la  capacité  du  thorax;  dans  ce  cas,  les  femmes  ont  le 
^Oiilidur  et  plein,  le  visage  rouge  et  animé;  elles  se  plaignent 
le  maux  de  tête,  de  gêne  et  d'anxiété,  surtout  après  le  repas, 
îi  quelques-unes  sont  sujettes  à  des  bémorrhagies  nasales* 

^  général,  quels^que  soient  le  caractère  et  la  cause  de  la 
(WL,  elle  constitue  un  accident  qui  doit  toujours  fixer  l'atten- 
iwda  Qiédecio,  parce  que  les  secousses  qu'elle  imprime  aux 
viiçènps  abdominaux,  surtout  h  la  matrice,  peuvent  devenir 
lai  causes  d'hémorrbagie  utérine  et  d'avortemenl ,  ou  au 
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L'insomnie  de  la  grossesse  est  le  plus  souvent  une  liétîojg 
qui  dépend  de  Texallalion  cérébrale  déterminée  sympathique— 
ment  par  celle  de  l'appareil  utérin.  Dans  quelques  cas  cepen- 
dant^ l'insomnie,  comme  Tassoupissement,  tient  à  un  état  d^ 
plétiiore  annoncé  par  la  rougeur  de  la  face  et  des  yeux,  Fagtti-» 
tion  générale^  la  force  ei  la  dureté  du  pouls. 

Lorsque  l'insomnie  est  légère,  on  la  combat  par  un  exercio0 
modéré,  un  régime  adoucissant,  des  lavements  anodintf  da 
sirop  de  Ihridace,  et  quand  l'agitalion  se  prolonge,  on  M 
oppose  le  sirop  de  diacode,  celui  de  pavots  Mânes»  ei  sorlMl 
l'acétate  de  morphine  à  la  dose  de  un  c«»iii(ramme  daoa  WM 
potion.  S'il  y  a  constipation,  on  emploie  des  lavement» et  dsi 
laxatifs. 

A  l'insomnie  qui  coïncide  avec  un  état  de  plétbort  oo 
oppose  la  saignée»  qui  dans  ce  cas  est  le  meilleur  et  le  premiir 
calmant. 

Eiéstons  de  la  Toe^  de  l'onïe,  de  l'odorat,  et«« 

Les  névroses  de  Tœil,  telles  que  l'amaurose,  la  dtpkipii,  It 
iijctalopie,*  l'héméralopie,  etc.,  se  manifestent  souvent  peo' 
dant  Tétai  de  grossesse.  Ces  affections,  qui  sont  surtout  plot 
fréquentes  chez  les  femmes  nerveuses,  peuvent  être  cMtinaeiy 
cesser  iiendant  quelque  temps,  reparaître  ensetle  et  dis|ii' 
railre  tout  a  fait»  ce  qui  a  lieu  en  général  après  l'accouebs* 
ment.  Ainsi,  on  a  vu  des  femmes  affectées  d'amaurose  pefi' 
dant  plusieurs  mois,  et  qui  recouvraient  la  vue  aussilôt 
qu'elles  étaient  accouchées. 

Quelquefois  ces  névroses  oculaires  se  déclarent  vers  la  fin 
de  la  grossesse,  principalement  chez  les  femmes  plétberiqotlb 
D'autres  fois  elles  dépendent  d'une  cause  nerveuse  et  d'oei 
extrême  sensibilité  des  nerfs»  de  l'œil»  particulièrement  de  11 
rétine.  Les  névroses  ephtfaakniques  quf  dépendent  d'BM  Mt' 
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C:eslioii  sanguine  sont  accompagnées  de  géni^,  de  douleur^ 
de  rougeur^,  de  gonflenient  des  yeux.  Les  névroses  qui  dépen- 
dent i'nne  extrême  sensibilité  des  nerfs  do  l'œil  se  manifes* 
teoi  sans  rougeur  et  sans  gonflement  des  yeux.  Du  reste^  dans 
ces  deux  espèces,  il  y  a  cécité  plus  ou  moins  complète^  ou 
bien  simplement  éblouissements  et  illusions  d'optique  qui 
crient  des  objets  imaginaires^  ou  qui  en  changent  les  formes, 
U  CQiilettr  et  le  irolume. 

lnQ  traileonent  de  ces  affections  varie  selon  les  causes  qui  les 
produisent  Les  névroses  opbthalmiques  de  nature  nerveuse 
seront  eomlMittoea  par  les  opiacés  et  le  sirop  de  valériane;  si 
kl  ftnune  est  plétborique  et  si  la  névrose  parait  tenir  a  iin# 
congestion  cérébrale^  la  saignée  sera  pratiquée,  etc« 

De  mime  que  les  névroses  précédentes,  les  névroses  du  sens 
de  rouîe,  de  Todorat,  se  manifestent  chez  les  femmes  ner- 
fMises  et  cbez  celles  qui  sont  d'une  constitution  plétborique. 
Les  malades  ont  des  bourdonnements  dans  les  oreilles,  croient 
entendre  différents  bruits,  ou  bien  il  y  a  diminution  ou 
aecroissement  de  laudition,  ou  discordance  entre  la  percep- 
tion des  sons. 

Le  traiteaient  consiste  dans  remploi  des  antispasmodiques, 
si  l'affection  est  due  à  un  état  nerveux,  et  dans  celui  de  la  sai- 
gnée, si  la  névrose  tient  à  un  élai  de  plétbore. 

Qoant  aux  névroses  de  l'odorat,  elles  n& réclament  en  gêne- 
nt anooi  traitement,  car  elles  cessent  presque  toujours  d'elles- 

mimea  après  l'accoucbement. 

* 

Tr««blMide  l'intelllfrrnce,  des  penchants  et  affections 

morales. 

Quoiqu'on  ait  beaucoup  exagéré  les  modifications  que  la 
frgssesae  imprime  aux  facultés  intellectuelles,  aux  pencbanis 
ttan  affiliions  morales,  il  n'en  est  pas  moins  vrai  que  Talié» 
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nation  mentale^  certaines  monomanies  et  certains  troubles  de     ^ 

l'intelligence  se  manifestent  souvent  pendant  l'état  de  gesta 

tion.  Ce  qu'il  y  a  de  bien  certain^  c'est  que  la  grossesse  exalU 
la  sensibilité  et  la  susceptibilité^  et  dispose  au  développement 
des  affections  nerveuses. 
Sms  parler  des  sympathies^  des  bizarreries,  des  caractèi 


emportés,  de  l'humeur  chagrine,  acariâtre,  colère  qui  se  ma — 
nifestent  tout  à  coup  chez  les  femmes  les  plus  douces  et  d^r- 
t'bumeur  la  plus  égale,  nous  ferons  remarquer  qu'on  a  tu  de^ 
femmes  devenir  voleuses,  poêles,  musiciennes,  de  même  qu'i  & 
en  est  qui,  étant  enceintes,  perdent  toute  activité  d^intelligence  -^ 
et  chez  qui  toutes  les  facultés  diminuent  ou  augmentent  . 
Gonbelly  parle  d'une  femme  qui  n'avait  le  jugement  sain  qu^ 
pendant  la  grossesse;  mais  alors  elle  perdait  la  mémoire  qu'ell«=? 
recouvrait  après  ses  couches,  au  détriment  du  jugemenft  . 
Baudelocque  donne  l'observation  d'une  femme  enceinte  qi-mi 
ne  mangeait  rien  avec  autant  de  plaisir  que  ce  qu'elle  avait  [^  mj 
voler  en  allant  faire  ses  provisions.  Sauvages  a  connu  ur»  < 
femme  qui,  lorsqu'elle  était  enceinte,  ne  se  nourrissait  que  c9  e 
pain  bis  le  plus  noir  qu  elle  pouvait  trouver.  Tulpius  rappor  S^e 
qu'une  femme  mangea  impunément  quatre  cents  baren^^ 
salés  pendant  la  grossesse.  Roderic,  à  Castro,  raconte  l'bi^ 
toire  d'une  autre  femme  qui  voulait  manger  Pépaule  d'un  bo^i- 
langer,  et  Langius  rapporte  celle  d'une  autre  qui,  voulant 
manger  de  la  chair  de  son  mari,  qu'elle  aimait  tendremen  ij 
l'assassina  pour  satisfaire  à  son  appétit  féroce,  et  en  sala  un« 
partie  pour  prolonger  son  plaisir.  Vives  dit  qu'une  femme  att- 
rait peut-être  avorté  si  elle  n'avait  pu  mordre  le  cou  d'un 
jeune  homme  de  sa  connaissance;  enfin  une  dame  de  Mon? 
précipita,  en  1816,  trois  de  ses  enfants  dans  un  puits  et  s'y  je/a 
elle-même.  Il  lui  restait  encore  deux  autres  enfants,  l'un  qui     /j 
était  en  pension  et  l'autre  en  nourrice;  heureusement  qu'on     j^ 


\ 


MALADIES  DE    LA  FEMME.  •   Xi'S 

ne  lui  amena  pas  ce  dernier  qu'elle  a\ait  fail  demander^  et 
que  l'autre  ne  goûta  pas  an  gâteau  empoisonné  qu'elle  lui 
avait  envoyé. 

En  général^  tous  ces  caprices,  toutes  ces  bizarreries,  toutes 
ces  manies  disparaissent  après  l'accouchement;  et  la  thérapeu- 
tique^  qui  est  presque  toujours  impuissante,  ne  consiste  que 
dans  quelques  saignées  et  dans  quel(|ues  dérivatifs  à  la  peau 
el  sur  le  tube  digestif. 

Hâtons-nous  de  dire  cependant  que  quelquefois  les  altéra- 
tions préexistantes  de  certains  organes  des' sens  sont  quelque- 
fois fort  heureusement  modiflées  par  la  survenance  d'une  gros- 
sesse. Une  jeune  femme  qui  depuis  s6n  enfance  était  obligée 
de  porter  des  lunettes^  tant  sa  vue  était  mauvaise^  vit  tout  à 
coup  celle-ci  ^'améliorer  aussitôt  apirès  le  début  de  sa  gros- 
sesse^ et  n'eut  plus  besoin  de  verres  grossissants. 

De  l'éclampsle. 

On  désigne  sous  le  nom  d'éclampsie,  (eclampsiaparturientium 
de  Sauvages)^  les  convulsions  épileptiformes  dépendant  de 
Pétât  puerpéral^  c'est-à-dire  celles  qui  surviennent  chez  les 
femmes  enceintes^  chez  celles  qui  sont  en  travail  ou  récem- 
ment accouchées.  L'éclampsie  attaque  des  femmes  de  toute 
constitution ,  mais  elle  est  plus  fréquente  chez  celles  qui  sont 
pléthoriques^  dont  la  menstruation  est  abondante^  chez  celles 
dont  le  visage  est  fortement  coloré,  la  tête  grosse  et  le  col 
court.  On  l'observe  aussi  plus  souvent  chez  les  femmes  en- 
ceintes d'un  premier  enfant.  D'après  un  fait  relevé  par 
M.  Collins,  professeur  d'accouchement  à  Dublin,  il  se  trouvait 
soixante-treize  primipares  sur  quatre-vingt-cinq  femmes  atta- 
quées d'éclampsie  pendant  la  grossesse  et  l'accouchement.  Il 
faut  dire  cependant  que  les  femmes  qui  ont  eu  des  enfants  sont 
également  exposées  à  des  convulsions  puerpérales,  car  on  a 
T.  m.  23 


351      HISTOIRE  PHILOSOPHIQUE   ET  MÉDICALE   DE   LA  FEMME. 

VU  des  femmes  être  prises  de  convulsions  éclampsiques  à  la 
deuxième^  troisième^  quatrième ,  cinquième  et  même  à  la 
onzième  fois. 

Les  femmes  primipares  sont  plus  sujettes  à  Téclampsie^ 
parce  que  chez  elles  l'utérus  jouit  d'une  plus  grande  suscepti- 
bilité^ et  que  d'ailleurs  le  travail  est  toujours  plus  long  et  plus 
douloureux. 

Parmi  les  causes  prédisposantes  de  cette  aflèction^  on  doit 
ranger  la  distension  de  la  matrice  par  la  présence  de  plusieurs 
fœlus^  ou  par  l'accumulation  d'une  trop  grande  quantité  d'eau, 
ou  même  la  leucophlegmasie  portée  à  un  haut  degré,  un  vice 
de  conformation  du  bassin,  une  mauvaise  position  de  l'enfant, 
une  disproportion  entre  son  volume  et  les  parties  qu'il  doit 
traverser.  On  a  encore  admis  beaucoup  d'autres  causes:  le» 
unes,  en  agissant  en  effet  sur  le  cerveau,  sont  propres  à  te 
disposer  à  devenir  un  centre  de  fluxion  ;  d'autres,  en  influant 
sur  la  circulation,  portent  le  sang  avec  plus  d'impétuosité  vers* 
la  tête;  mais  d'autres  appartiennent  évidemment  à  des  mata-- 
dies  convulsives  autres  que  l'éclampsie.  Voici  rénaniér^tioi& 
que  nous  en  donne  H.  Baudelocque  :  «  L'habitation  dans  les 
villes,  des  vêtements  étroits,  une  nourriture  trop  succulente^ 
l'usage  des  spiritueux,  la  constipation,  la  rétention  des  urines^ 
le  coït,  la  suppression  d'un  flux  habituel,  le  sommeil  Irop  pro^ 
longé,  le  défaut  d'exercice,  la  colère,  la  jalousie,  lacontrariété, 
les  chagrins.  » 

Les  causes  prédis(>osantes  ne  déterminant  pas  nécessaire^ 
ment  l'état  convulsif  épileptiforme,  et  ne  faisant  que  mettre 
l'économie  dans  des  conditions  favorables  à  sa  production,  il 
est  donc  besoin  qu'il  intervienne  des  circonstances  occasioa^ 
nelles  pour  que  cet  état  se  manifeste.  Parmi  ces  dernières,  00 
doit  compter  les  affections  morales  tristes,  la  frayeur,  la  ooi^e, 
la  joie  immodérée,  l'im  pression  des  odeurs,  l'abus  des  liqueurs 
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alcooliques;  mais  les  causes  occasionnelles  les  plus  fréquentes 
sont  la  dîfOcultédu  travail  derenfantement^  de  quelque  cause 
que  dépende  cette  difflcuitts  et  les  douleurs  qui  accompagnent 
les  contractions  de  la  matrice  pendant  le  travail;  aussi  Té- 
clampsie  a-t-elle  lieu  le  plus  souvent  au  moment  où  la  tète 
franchit  le  col  de  l'utérus  et  la  vulve,  c*est-à-dire  lorsque  les 
douleurs  ont  atteint  leur  summum  d'acuité.  C'est  surtout  lors- 
que les  douleurs  se  prolongent  et  ont  une  persévérance  inso- 
lite^ déterminée  par  un  obstacle  au  travail^  tel  que  la  rigidité^ 
la  dureté,  Tétat  spasmodique  du  col^  la  dureté  insolite  des  mem- 
branes, un  cancer  de  l'utérus,  Tocclusion  et  la  coarctation  anoN 
maie  du  museau  de  tanche,  un  calcul  et  la  plénitude  extrême 
de  la  vessie,  un  polype  ou  une  tumeur  dans  Texcavation  pel* 
tienne,  la  rupture  de  Tutérus  et  la  déchirure  de  son  col. 

L'état  convnlsif  puerpéral  {)eut  aussi  être  déterminé,  après 
Taccouchement,  par  la  présence  de  caillots  de  sang,  de  débris 
du  placenta  ou  de  fausses  membranes  dans  la  matrice  :  dans  ce 
cas,  les  accidents  consécutifs  suivent  les  douleurs  expulsites  ; 
îb  peuvent  aussi  être  produits  par  des  lésions  et  des  déchi- 
rures de  l'utérus,  par  l'exposition  au  froid  et  la  marche  trop 
prompte  après  l'accouchement. 

Quoiqu'on  doive  désirer  qu'un  plus  grand  nombre  de  faits 
eide  nouvelles  observations  viennent  appuyer  et  confirmer  la 
théorie,  si  bien  discutée  et  si  bien  présentée  par  le  docteur 
Cazeaux,  sur  lu  production  de  1  eclampsie  puerpérale,  l'inté- 
rêt de  la  science  et  de  la  pratique  médicale  nous  portent  à 
reproduire  ici  la  définition  que  donne  ce  praticien  distingué 
de  l'éclampsie,  avec  plusieurs  considérations  très-scientifiques 
et  très-pratiques  qui  l'accompagnent. 

«  L'éclampsie,  dit-il,  est  une  affection  caractérisée  par  une 
série  d'accès  dans  lesquels  presque  tous  les  muscles  de  la  vie 
de  relation,  souvent  aussi  ceux  de  la  vie  organique,  sont  con- 
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Tulsivement  contractés  :  accès  le  plus  ordinairement  accom* 
pagnes  et  suivis  de  l'abolition  plus  ou  moins  complète  et  plus 
ou  moins  prolongée  des  facultés  sensoriales  ou  intellectuelles.  » 

Un  fait  qui  ne  peut  manquer  de  frapper  les  esprits,  c'est  la 
présence  de  Talbumine  dans  les  urines  de  toutes  les  femmes 
enceintes,  atteintes  d'éclampsie  :  on  peut  donc  regarder  Tal- 
bnminurie,  ou  la  maladie  dont  elle  est  le  symptôme,  comme 
la  cause  prédisposante  des  convulsions  éclampsiques. 

Si  toutes  les  éclampsies  sont  albuminuriques ,  Talbumi- 
nurie^  quelle  que  soit  son  abondance,  n'est  pas  toujours  sui- 
YÎe  d'éclampsie  :  il  n'est  pas  heureusement  rare  de  voir  des 
femmes  enceintes  donner  des  urines  très-chargées  d'albumine 
et  n'offrir  aucun  symptôme  convulsif. 

Quelle  qu'en  soit  la  cause,  l'albuminurie  longtemps  prolon- 
gée produit  nécessairement  une  diminution  très-notable  dans 
la  quantité  d'albumine  qui  entre  dans  la  composition  normale 
du  sang;  il  est  dès  lors  inflniment  probable  que  ce  liquide 
ainsi  altéré  détermine  dans  le  centre  cérébro-spinal  une  exci- 
tation particulière,  qui  devient  elle-même  la  cause  directe  des 
convulsions,  ou  du  moins,  ce  qui  arrive  le  plus  souvent,  le 
rend  plus  impressionnable  aux  excitations  qui  lui  arrivent,  soit 
de  l'extérieur,  soit  des  organes  internes  préalablement  irrités. 
Ces  excitations,  qui  n'auraient  aucune  influence  dans  toute 
autre  circonstance,  deviennent  dans  ces  conditions  autant  de 
causes  déterminantes  d'un  accès  éclamptique. 

Après  la  cessation  complète  des  accidents  on  voit,  en  gêné 
ral^  l'albuminurie  diminuer  très-prompten)ent,  et  quelquefoi 
même  cesser  complétement^au  bout  de  quatre  ou  cinq  jours 
c'est  là  une  heureuse  condition  et  qui  peut  faire  supposer  u 
rétablissement  prochain.  Mais  lorsque  l'urine  continue  à  ctr 
chargée  d'albumine,  dix  ou  quinze  jours  après  la  terminaiso 
de  l'éclampsie,  on  peut  redouter  le  retour  des  accidents,  oia 
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bien  on  peut  craindre  que  raliération  de  sécrétion  soit  alors 
liée  à  une  dégénération  rénale  plus  avancée^  et  qui  par  elle- 
jnémc  peut  porter  une  atteinte  gra^e  à  la  vie  de  la  femme. 

La  présence  de  Talbumine,  dans  Turine  d'une  femme 
enoeinte,  démontre  chez  elle  une  prédisposition  des  plus  mar- 
quées aux  convulsions  puerpérales,  et  le  meilleur  traitement 
préventif  serait  celui  qui  aurait  pour  résultat  de  modifier  avan- 
tageusement rétat  du  sang,  ou  d'améliorer  Taffection  rénale 
dont  l'albuminurie  parait  être  la  conséquence.  La  médication 
tonique,  ajoute  le  docteur  Cazeaux,  paraît  avoir  une  influence 
assez  heureuse  pour  encourager  à  faire  de  nouvelles  expéri- 
mentations, surtout  pendant  la  grossesse,  durant  laquelle  la 
diminution  de  l'albumine  s'accompagne  de  la  diminution  de 
tous  les  principes  solides  du  sang.  C'est  donc  à  une  alimenta- 
tion animale,  à  la  médication  ferrugineuse  qu'on  devrait  avoir 
recours,  dans  un  cas  d'albuminurie  compliquant  la  grossesse. 

Les  recherches  récentes  de  H.  Hialbe,  ayant  démontré  que 
Texcès  d'eau  dans  le  sang  est  une  des  causes  les  plus  influentes 
de  l'albuminurie,  sont  évidemment  de  nature  à  faire  persister 
dans  ces  conseils  thérapeutiques. 

Hais  les  convulsions  ne  se  manifestent  presque  jamais,  chez 
une  femme  enceinte  albuminurique,  qu'autant  qu'une  circon- 
stance accidentelle  vient  pour  ainsi  dire  en  solliciter  la  mani- 
festation :  le  plus  souvent,  elles  sont  liées  à  des  congestions 
cérébro-spinales  dues  à  des  circonstances  accidentelles,  à  la 
pléthore  séreuse  ou  à  la  gène  mécanique  que  rencontre,  pen- 
dant la  grossesse  et  le  travail,  la  circulation  veineuse.  C'est 
donc  à  prévenir  cette  congestion  qu'on  doit  d'abord  s'appliquer. 
C'est  à  ce  titre  que,  parmi  les  moyens  préventifs,  la  saignée  doit 
être  placée  au  premier  rang  :  on  pourra  la  pratiquer  plusieurs 
fois  pendant  les  derniers  mois  de  la  grossesse,  chez  les  femmes 
qui  accusent  quelques  symptômes  propres  aux  congestions 
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cérébrales;  mais  elle  pourra  être  praliquée  aussi  avec  le  plus 
grand  succès  chez  les  femmes  infiltrées^  surtout  dès  que  les 
phénomènes  précurseurs  de  l'éclampsie  se  manifestent.  Chez 
ces  dernières^  on  devra  encore  mettre  en  usage  les  moyens 
propres  à  diminuer  le  volume  des  parties  distendues  par  Tin* 
filtration,  tels  que  les  dérivatifs  sur  le  canal  intestinal  et  l'ap- 
pareil urinaire,  et  les  mouchetures  pratiquées  avec  la  lancette. 
Les  femmes  nerveuses,  irritables^  à  fibre  sèche,  se  trouveront 
également  bien  d'une  petite  saignée  du  bras,  de  bains  tièdes 
souvent  répétés  pendant  les  derniers  mois  de  la  grossesse  :  elles 
éviteront  avec  le  plus  grand  soin  les  émotions  morales  vives. 

L'éclampsie  a  lieu  surtout  vers  la  fin  de  la  grossesse,  pen- 
dant le  travail  et  après  la  délivrance.  Elle  a  souvent  pour 
symptômes  précurseurs  de  la  céphalalgie,  c'est-à-dire  une 
douleur  fixe  à  la  tête,  avec  trouble  de  Tintelligence,  de  la  sen- 
sibilité et  de  la  mobilité,  un  malaise  extrême,  deséblouisse- 
ments,  des  vertiges,  des  hallucinations,  quelque  chose  de 
hagard  dans  le  regard,  fixité  et  agitation  successive  des  yeux  : 
quelquefois  diminution  de  la  vue  et  de  Touïe;  embarras  dan^ 
les  idées  et  dans  la  parole  ;  dilatation  des  pupilles  ;  frémisse- 
ment des  membres,  accompagnés  de  légers  mouvements  con- 
vulsifs  des  muscles  de  la  face  qui  est  alors  un  peu  tuméfiée 
et  plus  ou  moins  colorée  :  souvent  ces  prodromes  sont  suivi» 
de  vomissements,  de  déjections  fécales  involontaires  et  de 
vives  douleurs  a  Tépigastre. 

A  l'invasion  de  Taccès,  la  femme  est  très-agitée  et  d'une 
indocilité  extrême  ;  la  face  prend  une  teinte  bleuâtre  ou  vio* 
kcée;  le  regard, devient  fixe,  le  globe  de  l'œil  se  porte  sous  sa 
paupière  supérieure;  les  ailes  du  nez  s'élèvent;  les  commis^ 
sures  des  lèvres  se  tirent  en  arrière  :  en  même  temps  le  tronc 
se  roidit,  les  membres  se  contractent,  les  doigts  et  les  poings 
se  ferment  convulsivement;  la  tète  se  renverse  en  arrière;  la 
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boucbe»  qui  s'entr'ouvre^  laisse  sortir  la  langue  qui  est  pen- 
dante au  dehors;  les  avant-bras  sont  fortement  tendus  et  dans 
une  pronation  excessive;  les  jambes  sont  éteuduessur  les 
caisses,  le  pied  sur  la  jambe;  le  corps,  qui  se  renverse,  sem* 
Ue  souvent  ne  reposer  sur  le  lit  que  par  les  deux  extrémités 
Toçciput  et  les  talons.  Quelquefois  les  dents  se  rapprochent  et 
se  serrent  de  manière  que  la  langue  est  souvent  profondément 
mordue.  Une  remarque  à  faire  c'est  qu'ordinairement  un  côté 
du  corps  est  plus  convulsé  que  l'autre. 

Pendant  l'accès,  la  respiration  se  suspend,  lorsque  les  mus- 
cles ne  se  prêtent  plus  à  la  dilatation  de  la  poitrine,  ou  quand 
la  glotte  se  ferme  spnsmodiquement.  Si  Fair  s'échappe  des 
poumons,  la  respiration,  qui  est  alors  suspirieuse,  s'eflSeclue 
eu  faisant  entendre  un  bruit  et  une  sorte  de  sifflement  qui  est 
dû  au  passage  de  l'air  à  travers  les  dents,  et  qui,  se  mêlant  à 
la  :9alive  sécrétée  en  abondance,  produit  l'écume  épaisse  qpi 
îponde  la  bouche.  La  circulation  est  aussi  très -irrégulière, 
et  les  pulsations  du  pouls  deviennent  si  faibles  qu'il  y  a,  par 
instants,  une  véritable  suspension  des  battements  du  cœur. 
Du  reste,  pendant  toute  la  durée  de  l'accès,  la  sensibilité  est 
nulle,  Tintelligence  disparaît  complètement;  enfin  la  lumière, 
les  sons  ne  sont  plus  perçus,  et  la  peau  est  insensible  aux  plus 
fives  excitations.  Tous  ces  phénomènes  se  prolongent  pendant 
quelques  minutes,  puis,  peu  à  peu,  la  respiration  et  la  circu- 
lation reprennent  leur  rliylhme  habituel. 

Un  état  dç  stupeur,  un  brisement  et  une  résolution  des 
membres,  la  perte  momentanée  de  Tinlelligence ,  des  facultés 
sensoriales  et  de  la  mémoire,  une  somnolence,  accompagnée 
d'un  ronflement  slertoreux  interrompu  par  des  plaintes,  enfin 
l'absence  complète  du  souvenir  de  ce  qui  s'est  passé,  succè- 
dent ordinairement  aux  mouvements  convulsifs  qui  consti- 
tuent rédampsie. 
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La  durée  des  attaques  est  fort  variable,  de  même  que  les 
intervalles  qui  les  séparent  ;  les  accès  peuvent  se  prolonger  de 
cinq  à  dix  minutes,  et  même  bien  plus  loirgtemps  encore. 
Ainsi  que  Levret  et  Baudelocque  en  rapportent  des  exemples^ 
tantôt  la  connaissance  revient  pendant  l'intervalle  des  accès^ 
tantôt  la  malade  reste  plongée  dans  le  coma  et  privée  de  con- 
naissance. 

Le  tableau  des  symptômes  qui  viennent  d'être  présentés 
établit,  d'une  manière  distincte,  le  diagnostic  de  Téclampsie. 
Quoique  Ton  doive  bien  penser  qu'ils  ne  se  trouvent  pas  tou- 
jours réunis,  il  y  en  toujours  un  assez  grand  nombre,  et  ils 
sont  assez  frappants  pour  signaler  la  maladie  et  ne  laisser 
aucune  incertitude  sur  sa  nature.  Il  est  facile  de  juger  aussi, 
d'après  ce  tableau,  que  la  maladie  est  toujours  très-grave  poar 
la  femme  ;  le  plus  souvent  elle  est  mortelle  pour  le  fœtus, 
qui  meurt  avant  la  terminaison  de  Taccouchement  ;  et  quflnd 
il  vient  au  monde,  souvent  il  succombe  peu  de  jours  après  sa 
naissance;  rarement  il  survit,  et  ce  n'est  que  dans  le  cas  où 
les  convulsions  ont  été  de  peu  de  durée.  La  mort  a  lieu  quel- 
quefois pendant  l'accès  ou  pendant  la  torpeur;  on  a  vu  dès 
femmes  succomber  pendant  la  première  ou  la  seconde  attaque; 
l'histoire  rapporte  que  la  duchesse  de  Beaufort  succomba  à  un 
deuxième  accès  dont  elle  fut  prise,  étant  enceinte,  au  moment 
où  elle  écrivait  au  roi  Henri  IV. 

D'après  tout  ce  qui  vient  d'être  dit,  la  cause  prochaine  et  b 
nature  de  l'éclampsie  se  montrent  évidemment.  II  est  facile 
de  concevoir  que  la  disposition  aux  congestions  cérébrales, 
que  la  gêne  apportée  dans  la  circulation  par  le  développe* 
ment  de  l'utérus  pendant  la  grossesse,  et  par  les  phénomènes 
du  travail  de  l'enfantement  produit  chez  presque  toutes  les 
femmes,  se  trouvent,  chez  quelques-unes,  portées  au  point  de 
produire  l'éclampsie,  soit  seulement  par  Fexagération  de  ces 
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coDditîoos,  soit  par  FHTet  de  la  sensibilité  particulier!!  de  la 

femine.  Les  indications  ressortent  aussi  éridemment  de  la 

coonaîasaiioe  de  la  nature  de  la  maladie*  Il  faut  :  !•  faire  cesser 

la  plétliore  sanguine  générale  et  locale  ;  i*  établir  une  forte 

rémlsion  sur  les  points  éloignés  ;  3*  si  cela  ne  suffit  pas,  enle- 

m  l'obstacle  mécanique  qui  s'oppose  au  libre  cours  du  sang. 

La  première  indication  se  remplit  par  le  moyen  des  saignées, 

qoi  dcHTent  être  proportionnées  aux  forces  du  sujet  et  à  Tin- 

tensité  des  accidents.  La  saignée,  en  effet,  conTient  dans 

rédampsie  franche,  non-seulement  chez  les  femmes  plétlio- 

riques,  mais  même  chez  celles  qui  sont  infiltrées.  La  saignée 

du  bras  doit  être  préférée  à  celle  de  la  jugulaire  et  de  la  tem- 

porale,  qui  exigent  une  compression  qui  met  obstade  au 

retour  du  sang,  et  à  celle  du  pied,  qui  est  le  plus  souvent 

impraticable^  à  cause  de  l'infiltration  des  membres  inférieurs. 

On  peut  et  l'on  doit,  si  les  symptômes  ne  diminuent  pas, 

renouveler  la  saignée  une  deuxième  et  même  une  troisième 

fois  dans  la  journée  ;  mais  ces  saignées  devront  être  beaucoup 

iDoÎDs  fortes  que  la  première  ;  des  applications  de  sangsues  à 

b  nuque,  au  cou,  aux  régions  temporales,  seront  également 

utiles. 

Pour  remplir  la  seconde  indication,  on  couvre  les  jambes 
de  cataplasmes  sinapisés,  de  sinapismes,  des  vésicatoires 
appliqués  aux  jambes  ou  aux  cuisses  seront  aussi  utiles.  On  a 
^ussi  employé  avec  succès  une  vive  stimulation  au  conduit 
intestinal  au  moyen  de  purgatifs  doux,  tels  que  Thuile  de 
ildn,  le  calomel  seul  ou  uni  au  jalap  à  la  dose  de  deux  à  cinq 
décîgrammes  ;  enfin  le  sulfate  de  soude  et  la  magnésie.  Si  la 
^upeur  s'opposait  à  l'ouverture  de  la  bouche,  on  donnerait  les 
purgatifis  en  lavements. 

Les  réfrigérants  sur  la  tète,  tels  que  la  glace  et  Teau  froide 
maintenues  dans  une  vessie,  peuvent  encore  être  fort  utiles.. 
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Dans  ce  cas  il  ne  faut  pas  hésiter  à  couper  les  cheveux^  et  Ton 
doit  a\oir  la  précaution  d'enlever  les  applications  froides  si  1m 
stupeur  persiste  et  devient  plus  prononcée.  Nous  pouvons 
ajouter  que,  comme  moyen  de  réfringants,  Mérimann  conseille 
le  mélange  suivant  :  acétate  d'ammoniaque  liquide,  qu^trG 
onces  ou  cent  vingt  grammes;  esprit  de  romarin,  deux  onces 
ou  soixante  grammes  ;  eau  pure,  une  once  ou  trente  grammes. 
Nous  ne  parlerons  pas  des  antispasmodiques  dont  TefTet  est 
lent  et  bien  peu  efficace  en  pareil  cas;  les  bains  tièdes  seront 
employés  avec  succès  comme  révulsifs  et  comme  antispasmo^ 
diques. 

Enfin,  si  ces  moyens  sont  insuffisants  pour  faire  cesser 
réclampsie  ou  pour  la  diminuer  au  point  que  Ton  ne  puisse 
sans  crainte  attendre  de  la  nature  la  terminaison  de  Taccou* 
chement^  ou  si  Ton  juge  d'avance  qu'ils  seraient  d'une  aclios 
trop  lente  ou  trop  peu  puissante,  il  faut  rompre  les  meuh 
branes.  La  diminution  du  volume  de  l'utérus,  qui  suit  Técoo- 
lement  du  liquide  amniotique,  calme  quelquefois  ou  modèrs 
les  accidents  de  sorte  qu'on  peut  attendre  l'expulsion  naturelle 
du  fœtus.  Plus  souvent^  l'avantage  qui  résulte  de  la  sortie  de 
l'eau  est  peu  marqué^  ou  déjà  les  membranes  étaient  rompues 
quand  les  accidents  se  sont  déclarés  :  on  doit  alors  procéder  i 
l'accouchement.  Le  défaut  de  dilatation  de  l'orifice  de  Tutérns 
ne  doit  pas  même  arrêter;  car  les  inconvénients  de  la  violence 
que  Ton  fera  subir  à  cette  partie  pour  la  dilater  forcément,  ne 
sont  nullement  comparables  aux  dangers  qu'un  plus  long 
retard  ferait  courir  à  la  mère  et  à  l'enfant.  Pour  terminer  j 
r<)ccouchement  on  aura  recours  à  la  version  du  fœtus,  ou  à 
l'emploi  du  forccp?,  selon  la  nécessité,  à  moins  que  quelque 
cause  spéciale  de  la  difficulté  de  l'accouchement  n'exige  quel- 
que procédé  opératoire  particulier. 

Quand  Téclampsie  survient  après  Taccoucbement  par  suite 
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de  la  rétention  du  placenta  ou  d'un  caillot,  la  première  cho6e 
à  hire  est  d'extraire  ces  corps;  si  elle  reconnaît  pour  causç  la 
suppression  des  lochies^  il  faut  employer  les  moyens  de  rappe- 
ler cette  excrétion. 
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Oo  Toit  souvent  des  femmes  enceintes  éprouver  des  dou- 
leurs dans  différentes  parties  du  corps.  Dans  les  premiers  mois 
de  la  grossesse,  les  mamelles  sont  souvent  douloureuses  à 
cause  du  développement  rapide  de  la  glande  mammaire»  de 
l'afflux  trop  abondant  des  fluides  vers  cette  glande  et  de  la 
leosion  qui  en  résulte.  Vers  les  derniers  temps,  les  femmes 
éprouYent  aussi  dans  cette  partie  des  douleurs  qui  sont  dues 
le  (dus  ordinairement  à  la  distension  excessive  et  à  l'éraille- 
ment  de  la  peau.  La  saignée,  dans  le  premier  cas,  chez  les 
femmes  pléthoriques,  et,  dans  les  deux  cas,  des  onctions  hui- 
leuses, des  applications  cmollientes  et  légèrement  anodines, 
lODt  les*  seuU  moyens  à  mettre  en  usage. 

I^a  distension  extrême  des  parois  abdominales  cause  aussi, 
et  de  la  même  manière,  des  douleurs  à  la  peau  de  la  région 
hjpogastrique,  surtout  vers  les  aines.  Le  tiraillement  des 
films  des  muscles  obliques  en  détermine  également  vers  les 
points  d'attache  supérieurs  de  ces  fibres;  du  moins  c'est  i 
oette  cause  qu'on  doit  attribuer  les  douleurs  que  certaines 
femmes  éprouvent  à  la  partie  inférieure  du  thorax,  douleurs 
bornées  à  un  siège  très-peu  étendu,  que  la  pression  et  cer- 
tiines  positions  du  corps  rendent  plus  aiguës;  qui,  existant 
nos  lésion  de  la  respiration,  ne  sont  le  plus  souvent  soula- 
gées par  aucune  médication,  cessent  après  Taccouchemcnt, 
mais  seulement  alors.  Les  bains  et  les  applications  émollientes 
sont  indiqués  alors,  de  même  que  dans  les  cas  où  les  douleurs 
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des  aines  dépendenl  de  lengorgement  et  du  tiraillement  des 
ligaments  ronds. 

Les  douleurs  qui  se  font  sentir  dans  la  région  lombaire  et 
sacrée^  que  les  femmes  désigent  soûs  le  nom  de  douleurs  des 
reins,  peuvent  dépendre  de  différentes  causes^  telles  que  les 
tiraillements  des  ligaments  larges^  la  compression  des  nerfs 
lombaires,  l'engorgement  des  vaisseaux  pelviens  ou  des  vais- 
seaux utérins,  la  distonsion  excessive  de  l'utérus.  T/effetdes 
deux  premières  de  ces  causes  est  plus  marqué  quand  la  station 
ou  la  marche  sont  prolongées,  et  devient  moins  sensible 
quand  la  femme  reste  couqhée. 

On  ne  peut  soulager  la  femme,  dans  ce  cas,  qu'en  lui  faisant 
garder  cette  situation.  La  pléthore  locale  des  vaisseaux  pel- 
viens et  utérins  est  caractérisée  par  un  sentiment  de  pesan* 
leur  dans  le  bassin,  de  chaleur  à  Thypogastre,  quelquefois 
accompagné  de  pulsations  et  de  symptômes  de  pléthore 
générale.  La  saignée  du  bras  est  le  meilleur  remède  i  Im 
opposer. 

C'est  aussi  celui  qui  convient  dans  les  douleurs  causées  par 
la  distension  de  Tutérus;  celles-ci  se  distinguent  par  le 
volume,  la  tension,  la  dureté  et  la  sensibilité  de  Tovoîde  uté- 
rin. Les  douleurs  des  reins  sont  aussi  quelquefois  produites 
par  la  fatigue  des  muscles  du  rachis.  Les  circonstances  qui  les 
font  naitre  ou  cesser,  leur  siège  précis,  leur  exacerba tion  parla 
pression  que  Ton  exerce  sur  ces  muscles,  mettent  en  évidence 
cette  cause,  que  l'on  prévient  par  le  repos.  Les  frictions  alcoo- 
liques et  aromatiques  sur  la  partie  postérieure  du  radiis, 
réussissent  fort  bien  dans  ces  douleurs.  Des  douleurs  dans  l'ab- 
domen et  la  région  des  lombes  peuvent  être  le  symptônoe 
d'une  entérite,  d'une  péritonite,  d'une  néphrite,  d'un  rhuma* 
tisme  ou  d'une  autre  affection  :  le  médecin  attentif  saura  dis- 
tinguer ces  cas  de  ceux  dont  il  vient  d'être  question. 
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AFFBCnOM  DB  l/APPARElIi  tJllIXAIIIE  PENDANT 

Uk  «IMMSESSE. 

De  l'albnnUnurle  des  fenmes  •■eef  nte*. 


C'est  à  M.  Rayer  qu'où  est  redeyable^  si,  pendant  la  gros- 
esse,  on  peut  constater  la  présence  de  l'albumine  dans  les 
irines;  c'est  ce  savant  médecin  qui  le  premier  a  cherché  à 
léterminer  Tinfluence  de  cette  altération  dans  la  sécrétion 
les  urines,  sur  la  santé  de  la  mère  et  le  développement  régu- 
ler du  fœtus. 

La  diminution  normale  de  Talbumine  dans  le  sang  des 
émmes  enceintes,  diminution,  qui,  chez  les  albuminuriques, 
ist  beaucoup  plus  considérable,  puisque  HH.  Devilliers  et 
legoauld  l'ont  vue  descendre  à  cinquante-six,  trente-neuf, 
lorierait  à  penser  que,  dans  ces  derniers  cas,  il  n^y  a  qu'exa- 
[ération  du  fait  ordinaire,  et  que  le  sang  se  dépouillant,  quelle 
|u'en  soit  la  cause,  d'une  plus  grande  quantité  d'albumine, 
:eUe-ci  est  évacuée  par  les  urines.  L'albuminurie  de  la  gros- 
lesse  ne  s'accompagne  pas,  en  général,  des  troubles  fonction- 
neb  et  des  symptômes  auxquels  elle  donne  lieu  quand  elle  est 
liée  à  une  maladie  des  reins;  et  l'bydropisie  elle-même,  qui  a 
été  presque  constamment  observée,  dans  ce  dernier  cas,  c'est- 
à^re  lorsque  la  maladie  reconnaît  pour  cause  une  affection 
organique  des  reins,  n'existe  pas  quelquefois  dans  les  femmes 
enceintes  albuminuriques,  comme  l'ont  observé  MM.  Cazeaux 
et.Devilliers.  Enfin,  dans  la  majorité  des  cas,  l'albuminurie 
des  femmes  enceintes  guérit  spontanément  aussitôt  que  Tac- 
GOQchementa  mis  fin  à  la  grossesse  qui  lui  a  donné  naissance. 
Quand  on  se  rappelle  la  ténacité,  la  gravité  de  la  néphrite  albu- 
niineuse^  on  a  peine  à  comprendre  cette  disparition  subite 
d'ane  maladie  qui,  en  dehors  de  l'état  puerpéral,  a  si  souvent 
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une  terminaison  funeste.  D'un  aulre  côté  pourtant^  nous  dit  le 
docteur  Cazeaux,  dans  son  excellent  Trailé  d'accouchemenU, 
l'observation  a  dénnontré  que^  dans  presque  tous  les  cas  où  les 
femmes  ont  saccombé  aux  conTulsions,  que  trop  souvent  com- 
plique Talbuminurie,  les  reins  ont  présenté  les  caractères  ana- 
tomiques  de  la  néphrite  albumineuse. 
.  Dans  Tétai  de  santé  l^irine  ne  contient  pas  cTalbumine;  il  en 
est  de  même  chez  la  femme  bien  portante  pendant  Tétat  puer- 
péral. L'albumine  indique  donc  un  état  pathologique  dont 
elle  est  le  symptôme^  car  tout  trouble  fonctionnel  passager  on 
durable,  suppose  une  altération  momentanée  ou  prolongée 
dans  les  organes  chargés  d'accomplir  la  fonction. 

il  est  parfaitement  démontré  aujourd'hui  que  ralbuminn- 
rie,  avec  ou  sans  anasarque,  est  presque  toujours  le  symp- 
tôme d'une  altération  des  liquides.  Celle-ci  bien  constatée,  il 
est  impossible  de  nier  son  influence  sur  les  qualités  et  la 
quantité  des  produits  de  la  sécrétion  urinalre;  seulement  celle 
influence  sera  en  rapport  avec  la  durée  et  le  degré  de  Tal^ 
tération. 

Cette  altération  des  liquides  constitue  une  prédisposition 
fâcheuse  :  pour  peu  que  celle-ci  soit  favorisée  par  une  nntri* 
lion  insuffisante^  la  misère,  les  priYations^  dans  une  saison 
froide  et  humide^  les  chagrins^  elle  peut  augmenter  et  deT^ 
nir  la  cause  première  d'une  affection  d'abord  générale,  qni 
n'est  pas  toujours  la  même.  «  Dans  un  cas^  en  effet,  ajoute  le 
docteur  Cazeaux^  c*est  sur  les  globules  que  porte  la  diminu- 
tion^  la  proportion  d'albumine  n'étant  que  peu  modifiée,  et 
Ton  voit  se  manifester  la  chlorose  et  le  cortège  des  synip* 
tomes  qui  ordinairement  l'accompagnent;  dans  l'autre,  les 
globules  ne  descendent  que  peu  au-dessous  de  leur  chiffre 
normal,  celui  de  Talbumine  diminuant  d'une  manière  très- 
sensible,  et  apparaissent  aussitôt  ralbuoiinurie,  Tanasarqne, 
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tous  les  syni|it6:nes  enfln  d'um?  maladie  générale^  qui  plus 
tard  Tient  se  localiser  dans  les  reins,  et  y  produit  la  néphrite 
giannlense.  En  on  moi,  de  même  que  pendant  la  grossesse  il 
existe,  i  notre  iris,  ajoute  encore  H.  Oizeanx,  une  tendance  à 
la  diminution  des  globules  et  à  la  chlorose,  il  existe  aussi 
me  tendance  fâdiense  â  la  désalbuminisation  du  sang  et  à  la 
maladie  de  Bringht;  c'est  pour  cela  que  l'albuminurie  est  si 
commune  pendant  la  gestation,  surtout  dans  les  classes  infé- 


c  La  désalbuminisation  du  sang  est  donc  le  fait  primitif,  et  il 
existe  :  toutes  les  analyses  tendent  à  le  prouver  pendant  la 
groœsse.  Cest  presque  l'état  physiologique  de  la  femme 
enceinte;  mais  que  cet  état  s'exagère,  et  il  devient  peu  &  peu 
pathologique. 

cUn  des  symptômes  les  plus  constants  de  la  maladie  pro- 
duite par  ralbuminnrie  des  femmes  enceintes,  c^est  i'inflllra- 
tien  générale  ou  anasarque,  qu'il  faut  bien  distinguer  de 
PcBdème  des  membres  inférieurs.  Celui-ci  résulte,  en  eOet, 
oniqaement  de  la  gène  mécanique  apportée  par  b  tumeur 
utérine  à  taidrculation  Teineuse  abdominale. 

t  Comme  plusieurs  auteurs  très-recommandables  ont  signalé 
la  fréquence  de  l'albuminurie  dans  une  foule  d'affections 
puerpérales,  et  que  M.  Blet  la  considère  comme  une  caitse 
dliénoorrhagie ,  c'est,  au  point  de  rue  du  pronostic,  un  phé- 
oomène  qui  doit  toujours  inspirer  de  vites  in<|uiétudes. 

t  Puisqu'il  est  hors  de  doute  ai^ouni'hui  que  ralbuminnrie 
iwrpérale  a  sa  cause  princi|Kile  dans  une  altération  du  sang, 
et  que  cette  altération  consiste  principalement  dans  une  dimi* 
nation  des  éléments  solides,  il  n'est  pas  besoin  d'insister  beau- 
ooup  sur  les  avantages  d'une  médication  ré|iaratrice.  A  moins 
qall  n'existe  des  symptômes  bien  évidents  de  pléthore  géné- 
nle  oa  de  oongestiou  retnale,  la  saignée  sera  plus  nuisible 
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qu'utile  dans  une  maladie  où  rappauvrissemenl  de  l'écono — 
mie  est  si  grande^  et  la  médication  tonique  est  celle  qu'il  fau.  — 
dra  tout  d'abord  employer.  Une  nourriture  animale^  aidée  d^ 
la  préparation  ferrugineuse,  qui  sera  plus  facilement  suppor— 
tée  par  la  malade,  doit  être  évidemment  la  base  du  traite- 
ment. On  y  joindra  utilement  les  préparations  de  quinquina 
et  autres  amers. 

c  Voici  le  procédé  le  plus  simple  pour  constater  Talbumine 
dans  les  urines.  Après  avoir  extrait  riirine  par  le  cathétérisroe, 
on  la  verse  dans  un  tube  et  on  la  soumet  à  l'action  de  la  cha- 
leur. Dès  qu'il  commence  à  entrer  en  ébullition,  le  liquide  se 
trouble  et  laisse  précipiter  par  le  refroidissement  un  coagu- 
lum  floconneux  d'albumine.  Si  l'on  traite  une  autre  quantité 
de  la  même  urine  par  Tacide  azotique,  le  même  précipité  esl 
obtenu;  précipité  qui  n'est  pas  soluble  dans  un  excès  d^acide^ 
comme  ceux  qui  donnent  les  urines  chargées  d^une  grande 
quantité  d'urate. 

a  Pour  éviter  la  confusion  que  pourrait  produire  le  mélange 
à  l'urine  des  écoulements  vaginaux,  il  faut  toujours  avoir  la 
précaution  d'extraire  l'urine  avec  la  sonde,  d  (Cazeaitx.) 

Située  entre  le  pubis  et  l'utérus,  la  vessie  éprouve  plusieurs 
modifications  pendant  la  grossesse;  Tutérusi  en  augmenlant 
de  volume,  presse  sur  la  vessie,  gêne  sa  dilatation,  et  produit 
la  nécessité  de  rendre  souvent  les  urines.  Si,  à  raison  de  la 
disposition  du  bassin  ou  de  la  direction  de  Tutérus,  la  pression 
portCi  non  sur  le  corps,  mais  sur  le  col  de  la  vessie  et  sur  le 
mont  urinaire,  il  y  aura  dysurie  ou  ischurie.  Cette  pression, 
irritant  la  membrane  muqueuse  de  ces  parties,  en  détermine 
l'inflammation  chez  certaines  femmes  :  il  y  aura  alors  ardeur 
d'urine,  slrangurie. 

Ces  effets  fâcheux  de  la  compression  exercée  par  la  matrice  -= 
sur  la  poche  urinaire  ont  lieu  principalement  à  deux  époques:  - 
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à  quatre  ou  ciiu|  mois,  chez  les  femmes  dont  le  bassin  est 
vaste  et  permet  a  Tutérus  de  séjourner  jusqu'à  cette  époque 
danâ  l'excavation;  et  dans  les  trois  derniers  mois^  lorsque 
l'utérus  s'est  élevé  au-dessus  du  détroit  supérieur^  et  quil  com- 
prime le  corps  de  la  vessie  contre  la  paroi  de  l'abdomen^  ou 
le  col  de  cet  organe  contre  le  bord  supérieur  du  pubis,  comme 
cela  s^observe  chez  les  femmes  dont  Tutérus  est  dans  un  état 
marqué  d'obhquité  antérieure.  La  vessie  est  entraînée  alors 
par  la  matrice,  d'où  il  résulte  que^  semblable  au  col  d'une 
cornue,  son  col  se  recourbe  sur  le  bord  du  pubis^  et  que  le 
catbétérisme  est  impossible^  si  ce  n'est  avec  une  sonde  très- 
courbée  et  semblable  à  celle  qu^on  emploie  pour  les  hommes. 
Dans  le  premier  cas^  l'affection  cesse  lorsque  l'utérus  s'élève 
au-dessus  du  détroit;  dans  le  second,  elle  continue  jusqu'à 
l'accouchement.  La  dysurie  et  la  strangurie  peuvent  encore 
dépendre  d'un  déplacement  de  l'utérus,  et  surtout  de  sa  ré- 
troversion; de  la  présence  d'un  calcul^  de  Tinflammation 
causée  par  les  hcmorrhoïdes.  De  la  Motte  rapporte  deux  exem- 
ples remarquables  de  ce  dernier  cas.  Ces  maladies^  dont  la 
rétention  d'urine  est  le  symptôme  principal,  ont  des  symp- 
tômes propres,  et  exigent  un  traitement  particulier  auquel  il 
est  urgent  de  recourir  le  plus  promptement  possible,  parce 
que  la  distension  excessive  de  la  vessie  peut  déterminer  non- 
seulement  l'inflammation  de    cet    organe,    mais   même  la 
rupture. 

La  rétention  d'urine  qui  est  produite  par  la  compression  de 
la  matrice,  devenue  trop  volumineuse,  se  développe  graduel- 
lement, à  moins  que  des  écarts  de  régime  ne  lui  impriment 
promptement  une  grande  intensité.  Cette  rétention  peut  être 
portée  très -loin  et  produire  de  graves  accidents.  La  vessie 
distendue  s'élève  quelquefois  jusqu'à  l'ombilic  et  même  plus 

haut  :  elle  forme  une  tumeur  oblongue  qui  soulève  la  paroi 
m.  ii 
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de  rabdoineii  vA  est  aussi  volutniiieuse  (|ue  la  matrice.  D'aU' 
très  fois  elle  se  dilate  aussi  transversalement  et  vient  former 
hernie  aux  aines  ou  au  périnée  :  on  en  trouve  des  exemples 
dans  les  Mémoires  de  V Académie  de  chirurgie.  Quand  la  disten- 
sion est  arrivée  au  dernier  point,  Turine  sort  par  regorgement; 
mais  cela  n'est  pas  toujours  possible^  et  Taccumulation  de 
Turinc  a  de  très-graves  conséquences.  De  la  Motte  rapporte 
l'observation  d'une  femme  ()ui,  |)ar  cette  seule  cause,  élait 
affectée  de  douleurs  Continuelles  dans  le  bas-ventre  et  de  con- 
vulsions assez  violentes  poUr  faire  craindre  un  accouchement 
prématuré  :  on  pourrait  craindre  aussi  la  rupture  de  la  vessie, 
que  plusieurs  observateurs  ont  vu  survenir. 

Dans  tous  les  cos^  il  se  présente  deux  indications  princi- 
pales :  Tune  consiste  à  évacuer  promptemcnt  Turine^  l'autre 
à  empêcher,  autant  que  possible,  laccumulation  de  ce  fluide 
dans  là  poCbe  vesicalé.  Pour  remplir  la  première  indication, 
il  est  important  de  pratiquer  le  cÉilhétérisme  avec  une  sonde 
courbe,  et  de  remédier  ensuite  à  la  position  vicieuse  de  la 
matrice^  qui  donne  naissance  au  mal.  Il  est  toujours  utile 
de  faire  précéder  ces  moyens  ))ar  l'Usage  des  grands  bains,  de 
fomentations  émoUientës,  et  même  de  là  saignée,  surtout  si 
Ton  à  dilTéré  d'administrer  les  premiers  secours. 

Pour  remplir  la  seconde  indication,  qui  consiste  à  redresser 
et  à  maintenir  la  matrice,  il  suAit  de  soulever  cet  orgaue  avec 
les  mains,  appliquées  sur  l'abdomen,  ou  bien  d'incliner  forte- 
ment le  corps  en  avant,  de  telle  sorte  que  Tutérus  s'éloigne 
du  détroit  supérieur.  Lorsque  ces  moyens  ne  réimissent  pas, 
on  parvient  à  faciliter  la  sortie  de  l'urine  en  soulevant  la  ma- 
trice avec  un  ou  deux  doigts  portés  dans  le  vagin.  Il  est  bon 
d'enseigner  aux  femmes  cette  manière  de  se  soulager  elles- 
mêmes;  du  reste,  elles  diminueront  les  effets  de  cette  pres- 
sion en  gardant  souvent  le  repos  dans  une  position  horizon- 
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laie,  et  en  faisant  usage  d'un  bandage  qui  soutienne  Tabdo- 
men  relevé^  coniine  le  conseille  Hauriceau. 

La  nécessité  de  rendre  fréquemment  Turine  est  plutôt  une 
incommodité  qu'une  maladie;  quand  elle  est  portée  au  point 
d'être  une  véritable  incontinence^  et  que  l'urine  s'échappe 
involontairement^  elle  dure  jusqu'à  Taccouchement;  mais 
alors  elle  se  guérit  d'elle-même.  Quoique  l'art  offre  peu  de 
ressources  contre  cette  affection ,  on  emploie  souvent  avec 
avantige  les  boissons  adoucissantes,  les  bains  émollients  pour 
diminuer  l'irritation  du  méat  urinaire  et  une  sorte  de  ténesme 
vésical  qui  s'y  joint  quelquefois  ;  mais  s'il  y  avait  incontinence 
d'urine  produite  par  Tatonie  du  col  vésical,  on  prescrirait  les 
injections  avec  les  eaux  de  Cauterets,  de  Baréges,  etc.;  on 
pourrait  aussi  combattre  la  paralysie  au  moyen  de  lavements 
de  savon  et  d'injections  astringentes. 

lie  l'atorlëtheni  ou  fausse  éoache. 

On  dit  qu'il  y  a  avortement  toutes  les  fois  que  le  fœius  sort 
de  la  matrice  avant  d'être  arrivé  au  terme  de  sa  viabilité. 

Les  deux  ou  trois  premiers  mois  de  la  grossesse  sont  wux 
pendant  lesquels  l'avortement  est  le  plus  commun.  Cette  fré- 
quence, dit  le  professeur  Moreau^  dépend  de  ce  que  leseoO'' 
nexions  entre  l'œuf  et  l'utérus  ne  commencent  à  acquérir 
quelque  consistance  qu'après  le  troisième  mois.  Désormeaux 
pensait  aussi  que  l'avortement  est  d'autant  plus  commun  que 
la  gestation  est  moins  avancée.  Morgaui  a  observé  qu'il  y  avait 
plus  de  fœtus  abortifs  du  sexe  féminin  que  du  sexe  masculin  ; 
cette  manière  de  voir,  basée  sur  l'observation,  est  aussi  celte 
du  plus  grand  nombre  d'auteurs  modernes.  L'opinion  con* 
traire,  répandue  parmi  le  vulgaire,  est  une  erreur  qu'on  doit 
attribuer  à  la  ressemblance  qui,  dans  les  petite  embryons, 
existe  entre  les  organes  de  l'un  et  de  l'autre  sexe,  sous  le  point 
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de  vue  de  la  configuration.  Le  sexe  Téminin  remporte  d'autant 
plus  sur  l'autre  que  ravoriement  a  lieu  plus  près  du  terme  de 
la  conception. 

Les  causes  de  TaYortement  sont  divisées  en  efflcientes  et  en 
déterminantes. 

Comme  dans  Taccouchement^  ce  sont  les  contractions  uté- 
rines^ aidées  des  efforts  musculaires  de  la  femme^  qui  consti- 
tuent la  cause  efficiente. 

Quant  aux  déterminantes^  on  en  fait  deux  catégories^  sni- 
vdnt  qu'elles  sont  ou  prédisposantes  ou  occasionnelles. 

Les  causes  prédisposantes  jouent  un  si  grand  rôle  par  rap- 
port à  Tavortement,  que^  dans  une  multitude  de  cas,  celui-ci 
ne  saurait  avoir  lieu  sans  elles.  Chez  quelques  femmes  mêmes, 
les  causes  prédisposantes  agissent  d'une  manière  si  prononcée 
que  l'avortement  a  lieu  spontanément,  sans  causes  occasion- 
nelles appréciables.  Ainsi,  pour  que  certaines  femmes  fassent 
une  fausse  couche^  il  suffit  qu'elles  soient  frappées  d'une  odeur 
pénétrante,  qu'elles  lèvent  les  bras,  parfois  seulement  qu'elles 
descendent  du  lit,  tandis  que  chez  d'autres  les  plus  graves 
accidents  ne  parviennent  point  à  produire  le  même  effet.  Mau- 
riceau,  par  exemple,  cite  une  femme  enceinte  de  sept  mois 
qui  se  cassa  le  bras  en  tombant  du  troisième  étage  de  la  mai- 
son qu'elle  habitait,  et  dont  la  grossesse  n'en  suivit  pas  moins 
son  cours  plein  et  entier.  Le  même  accoucheur  rapporte  l'exem- 
ple de  deux  femmes  enceintes,  dont  l'une  fut  saignée  dix  fois 
sans  avorter;  Tautre  parvint  également  au  terme  de  sa  gros- 
sesse malgré  l'usage  des  vomitifs  et  des  saignées  fréquentes. 
Puzos  parle  dhme  femme  qui  accoucha  d'un  enfant  bien  por- 
tant, quoiqu'elle  eût  été  saignée  quatorze  fois  du  bras  et  sept 
fois  du  pied.  Astruc  dit  avec  raison  que  si  les  saignées,  surtout 
celles  du  pied,  faisaient  avorter,  il  n'y  aurait  pas  autant  d'en- 
fants trouvés  dans  les  hospices.  Madame   I^chapelle  cite 
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l'observation  d'une  jeune  suge-femme  ^  enceinte  et  atTectée 
d'angustie  pelvienne,  qui  se  précipita  au  bas  d'un  escalier  dans 
le  but  de  se  faire  avorter^  et  d'éviter  ainsi  ropération  césa- 
rienne; elle  mourut  peu  de  jours  après  des  suites  de  sa  chute; 
mais  l'avortement  n'eut  pas  lieu.  L'emploi,  dans-un  but  cri- 
minel^ des  purgatifs  drastiques^  des  vomitifs ,  des  emména- 
gogues  les  plus  énergiques,  ainsi  que  les  exercices  les  plus 
violents^  ont  souvent  causé  diverses  affections  les  plus  aiguës, 
et  même  la  mort^  sans  provoquer  l'expulsion  du  fœtus. 

11  est  d'observation  que  les  femmes  pléthoriques^  irritables, 
nerveuses,  hystériques,  lymphatiques,  faibles  et  maladives, 
avortent  plus  fréquemment  que  les  autres.  La  même  remar- 
que a  été  faite  à  Tégard  de  celles  qui  ont  beaucoup  d'embon- 
point, quand  toutefois  elles  ne  sont  pas  frappées  de  stérilité; 
de  celles  qui  ont  l'utérus  trop  relâché  ou  trop  peu  extensible, 
qui  sont  devenues  enceintes  avant  d'avoir  acquis  tout  leur 
accroissement;  de  celles  qui  offrent  une  disposition  hérédi- 
taire, ou  qui  ont  eu  plusieurs  fausses  couches  antérieures; 
enfin  de  celles  qui  se  serrent  trop  la  taille  dans  des  corsets,  ou 
qui  portent  des  vêtements  trop  étroits. 

cLa  rigidité  des  fibres  de  Tutérus,  dit  le  professeur  Moreau, 
en  mettant  obstacle  à  la  distension  de  ce  viscère,  prédispose  à 
l'avortement.  Du  moins  l'admission  de  cette  cause  expiique- 
t-elle  le  phénomène  offert  par  certaines  femmes,  qui,  après 
plusieurs  fausses  couches,  de  plus  en  plus  éloignées  du  moment 
de  la  conception,  finissent  par  conduire  leur  grossesse  à  peu 
près  jusqu'à  terme  ordinaire.  On  dirait  que,  chez  elles,  l'utérus 
a  besoin  de  s'essayer  en  quelque  sorte,  et  qu'il  ne  peut  arriver 
que  peu  au  degré  de  flexibilité  qui  lui  permet  de  prendre  un 
complet  développement.  Chez  d'autres  femmes,  l'avortement 
dépend  de  la  faiblesse  ou  de  la  laxité  trop  jurande,  congéniale 
ou  acquise,  du  col  de  l'organe^  d'une  phlegmasie  aiguë  ou 
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chronique^  survenue  pendant  le  cours  de  la  grossesse,  mais 
surtout^  et  le  plus  souvent,  d'une  lésion  organique  de  l'utérus 
eu  des  annexes,  par  exemple  d*une  tumeur  squirrheuse  ou 
autre.  Sous  ce  dernier  rapport,  il  est  digne  de  remarque  que 
les  tumeurs  du  col  utérin  entraînent  presque  toujours  Tavor- 
tement,  tandis  que  celles  de  l'intérieur  de  l'organe  permettent 
souvent  à  la  grossesse  d'atteindre  son  dernier  terme.  » 

On  compte  également  un  grand  nombre  de  causes  occasion- 
nelles :  les  unes  agissent  sur  Téconomie  entière,  tandis  que  les 
autres  exercent  une  influence  purement  locale. 

Parmi  les  premières  on  doit  citer  les  maladies  aiguës  qui 
surviennent  pendant  tout  le  cours  de  la  grossesse;  les  fièvres 
de  toute  espèce,  les  affections  des  organes  tlioraciques.  des  vis- 
cères abdominaux  et  de  la  peau,  la  syphilis,  certaines  influences 
épidémiques  signalées  par  les  anciens  observateurs,  et  dont  le 
choléra  a  fourni  naguère  encore  un  exemple,  enfin,  Thabitude 
et  l'hérédité.  A  Tégard  de  ces  deux  dernières  circonstances,  on 
sait  qu'une  femme  qui  déjà  a  eu  des  fausses  couches  est  par 
cela  même  prédisposée  à  en  éprouver  encore.  Quant  à  Phéré- 
dité,  elle  ne  peut  jouer  un  rôle  qu'en  ce  qui  concerne  la 
transmission  de  certaines  constitutions  ou  dispositions  orga- 
niques favorables  à  la  manifestation  de  l'accident.  Il  faut  en- 
core ranger  ici  diverses  médications  trop  souvent  employées 
dans  des  vues  criminelles,  comme  les  emménagogues ,  les 
purgatifs  drastiques  et  les  excitants  de  toutes  sortes;  à  la  vé- 
rité, ces  moyens  échouent  fort  souvent  quant  au  but  prin- 
cipal; mais  ils  compromettent  presque  toujours  la  santé,  et 
fréquemment  même  l'existence  de  celles  qui  y  ont  recours. 

Enfin,  cette  catégorie  embrasse  également  les  causes  mo- 
rales, la  frayeur,  le  chagrin^  'la  colère,  et  toutes  les  passions 
qui  portent  une  ht  isque  et  profonde  atteinte  au  mode  normal 
de  la  circulation. 
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A  l'égard  des  causes  dont  rinûuence  ne  s'exerce  que  d'une 
manière  locale ,  elles  n'en  ont  pas  moins  une  très-grande 
portée.  Ici  se  rapportent  les  coups,  les  chqles^  Teiercice  du 
çbevaU  l'abus  de  la  danse  et  celui  surtout  du  coït  qui  devient 
la  source  de  plus  d'une  fausse  couche  dans  les  jeunes  ménages^ 
principalement  chez  les  femmes  atteintes  d'un  abaissement  de 
l'utérus. 

Les  phénomènes  de  Tavortement  varient  suivant  que  le 
produit  de  la  conception  est  expulsé  en  totalité  ou  en  partie 
seulement.  Q^iclquefois  l'œuf  sort  entier;  c'est  même  ce  qui 
arrive  en  général  jusqu'au  commencement  du  troisième  mois. 
On  l'a  cependant  vu  être  expulsé  intact  au  cinquième  et  môme 
au  sixième  mois  ;  mais  dans  le  plus  grand  nombre  de  c^s 
après  trois  mûis>  son  volume  ne  lui  permet  plus  d'être  expulsé 
entier  de  la  matrice.  Quand  les  membranes  se  déchirent^  l'ex- 
pulsion du  placenta  n'a  lieu  dans  la  majeure  partie  des  cas 
qu'après  celle  du  fœtus.  Dans  certaines  circonstances,  les 
membranes^  après  leur  rupture  et  la  sortie  du  germe^  con- 
servent des  connexions  vasculaires  avec  la  face  interne  de 
l'utérus^  et  continuent  d^y  vivre  et  de  s'y  développer;  c  est 
précisément  dans  des  cas  de  ce  genre  que  se  iormeut  des  môles 
charnues.  Dans  d'autres  cas,  les  membranes  ne  se  rompent 
paSj  le  fœtus  subit  une  atrophie  qui  le  réduit  aux  dimensions 
d'un  embryon  de  quatre  ou  cinq  semaines,  bien  que  la  feujme 
soit  enceinte  depuis  plusieurs  mois;  cette  atrophie  va  même 
parfois  jusqu'à  le  faire  disparaître  complètement,  de  manière 
qu'il  ne  reste  plus  que  ses  annexes,  qui  même  fréquemment 
se  transforment  en  une  véritable  môle  hydatiforme  ou  autre^ 
Enfin  le  fœlus,  quoique  frappé  de  mort,  peut  demeurer  dans 
l'utérus  pendant  un  laps  de  temps  plus  ou  moins  long,  et  alors 
y  subit  des  altérations  variables  suivant  (|ue  l'œuf  demeure  ou 
non  a  l'état  d'intégrité  ;  dans  le  premier  cas  il  éprouve  une 
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transt'oruiatioli  plus  ou  moins  analogue  à  celle  des  substances 
animales  qui  sont  demeurées  dans  Teau  ;  dans  le  second^  la 
décomposition  s'empare  de  lui,  il  survient  des  symptômes  de 
fièvre,  et  l'on  observe  un  écoulement,  par  les  parties  génitales 
de  la  mère,  de  liquide  fétide  entraînant  des  lambeaux  pu- 
tréfiés. 

Symptômes  de  ravorlement.  Lorsque  l'avortement  a  lieu 
durant  les  premiers  jours  de  la  grossesse,  les  phénomènes 
qu'il  provoque  n'ont  en  général  rien  de  bien  remarquable,  et 
ils  diffèrent  à  peine  de  ceux  qui  accompagnent  la  menstrua- 
tion difficile.  La  plupart  des  femmes  croient  alors  n'avoir 
éprouvé  qu'un  retard  dans  leurs  règles,  et  elles  prennent  pour 
un  caillot  l'œuf  qui  sort  tout  entier  ou  déchiré  au  milieu  d'une 
masse  de  sang  plus  ou  moins  liquide....  A  une  époque  plus 
avancée  de  la  gestation  les  symptômes  sont  plus  marqués; 
mais  tantôt  on  n'observe  guère  que  ceux  qui  indiquent  l'im- 
minence d'un  accouchement  ordinaire,  tantôt  on  rencontre 
un  certain  cortège  de  phénomènes  précurseurs,  comme  fris- 
sons suivis  de  chaleur,  défaut  d'appétit,  soif,  lassitudes  spon- 
tanées, pâleur,  tristesse,  abattement,  tuméfaction  et  lividité 
des  paupières,  pesanteur  vers  l'anus  et  la  vulve,  douleurs  dans 
les  lombes,  fausses  envies  d'uriner,  affaissement  et  flaccidité 
des  muscles.  Au  bout  de  quelque  temps  les  douleurs  deviennent 
de  plus  en  plus  fortes  et  plus  rapprochées,  elles  se  dirigent  de 
l'ombilic  vers  le  coccyx,  et  prennent  peu  à  peu  les  caractères 
de  vraies  contractions  utérines;  il  y  a  diminution  ou  absence 
des  mouvements  du  fœtus,  enfin  affaissement  du  ventre;  un 
écoulement  sanieux,  puis  sanguinolent  et  enfin  sanguin  s'éta- 
blit par  les  parties  génitales;  la  dilatation  progressive  du  mu- 
seau de  tanche  a  lieu,  le  col  de  l'utérus  s'entrouvre  et  se 
'  dilate  de  plus  en  plus;  à  mesure  que  les  douleurs  deviennent 
plus  rapprochées,  les  membranes  tout  saillie  à  travers  l'ori- 
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fice,  puis  elles  s'y  engagent  et  se  rompent;  les  eaux  de  l'amnios 
b'écoulent^  et  le  fœtus  est  expulsé^  bientôt  suivi  du  placenta^ 
dont  cependant  la  sortie  se  fait  quelquefois  attendre  plus  ou 
moins  longtemps.  Il  ne  faut  pas  oublier  néanmoins  que  tous 
ces  phénomènes,  l'écoulement  du  liquide  amniotique  excepté^ 
d'après  le  professeur  Moreau,  peuvent  exister  sans  que  Tavor- 
tement  ait  lieu,  de  sorte  qu'on  doit  toujours  apporter  une 

grande  circonspection  dans  le  diagnostic,  surtout  lorsqu'on 

♦ 

n'a  pu  [reconnaître  d'une  manière  certaine  la  mort  du 
foetus. 

Le  docteur  Colombat  dit  avoir  donné  des  soins  à  une  dame 
enceinte  de  sept  mois,  chez  qui,  à  la  suite  d'une  chute,  sur- 
vinrent des  douleurs,  se  dirigeant  de  l'ombilic  vers  la  vulve, 
et  une  hémorrhagie  assez  considérable  suivie  de  Técoulement 
des  eaux.  Malgré  tous  ces  symptômes  précurseurs,  cette  dame 
arriva  au  terme  de  son  accouchement,  et  mit  au  monde  un 
enfant  bien  portant.  Morlane  cite  Texemple  d*une  femme  qui 
n'accoucha  que  six  semaines  après  que  les  eaux  se  furent 
échappées.  Le  professeur  Velpeau  rapporte  l'observation  d'une 
personne  enceinte  de  six  mois,  chez  laquelle  la  poche  s'est 
formée,  puis  rompue,  si  bien  que  le  bras  de  l'enfant  s  est  en- 
gagé dans  le  vagin;  après  cela  le  travail  s'est  arrêté,  le  fœtus 
a  repris  sa  position  et  la  grossesse  a  suivi  son  cours  naturel. 

Lorsque  l'avortement  est  le  résultat  d'une  cause  occasion- 
nelle puissante,  il  arrive  quelquefois  que  l'action  de  cette  cause 
est  immédiatement  suivie  d'une  hémorrhagie  abondante  qui 
ne  cesse  qu'après  Texpulsion  du  fœtus  et  de  ses  enveloppes; 
cette  expulsion  est  toujours  accompagnée  de  douleurs  lanci- 
nantes^ qui  se  font  sentir  surtout  vers  la  direction  de  l'ombilic 
à  la  vulve  ;  il  est  bien  de  dire  aussi  qu'en  général  les  symptômes 
de  l'avortement  se  rapprochent  d'autant  plus  de  ceux  de  l'ac- 
couchement, que  la  grossesse  est  plus  avancée,  et  qu'il  en  est 
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de  même  |)our  ses  suites^  c'est-à-dire  pour  Técoulement  des 
lochies  et  de  la  fièvre  de  lait. 

Le  pronostic  de  Tavortement  se  rapporte  à  la  mère  et  à 
Terifant.  Eu  égard  à  ce  dernier^  le  pronostic  de  ravortcment 
est  toujours  funeste^  puisque  l'expulsion  arrive  à  une  époque 
où  le  produit  de  la  conception  n'est  point  encore  apte  à  vivre  bon 
du  sein  de  sa  mère.  Pour  la  femme^  il  est  généralement  plus 
dangereux  que  l'accouchement^  parce  que  ce  dernier  est 
raccûm plissement  d'une  fonction  naturelle,  tandis  que  la 
fausse  couche  est  une  maladie.  Du  reste,  son  pronostic  varie 
selon  les  causes  qui  Tont  provoqué  et  les  accidents  qui  l'accom- 
pagnent.  L'avortement  le  moins  dangereux  est  celui  qui  est 
déterminé  par  une  maladie  de  Tœuf  ;  le  plus  grave  est  celui 
qu'a  produit  une  cause  occasionnelle  violente,  extérieure, 
celui  qui  est  le  résultat  de  manœuvres  criminelles;  ces  deux 
derniers  cas  exceptés,  le  degré  de  gravité  est  généralement 
proportionné  au  plus  ou  moins  de  progrès  que  la  grossesse  a 
faits,  c'est-à  dire  au  développement  qu'ont  acquis  les  vaisseaux 
de  Tu  ter  us  et  du  placenta. 

Prévenir  l'avortement,  favoriser  l'expulsion  du  contenu  de 
l'utérus  quand  elle  est  devenue  inévitable,  et  obvier  aDX 
accidents  qui  peuvent  éclater,  telles  sont  les  indications  à 
remplir. 

Le  traitement  préservatif  consiste  à  faire  cesser,  ou  du  moins 
à  atténuer  autant  que  possible,  Tinflueuce  des  causes  ooc:i- 
sionnelles.  Il  doit  varier  selon  les  circonstances.  La  femme 
est-elle  nerveuse,  son  système  utérin  est-il  dans  un  état  de 
spasme  insolite  et  d^irritabilité  extrême,  il  faut  recourir  à 
l'usage  des  bains  tièdes,  secondé  par  un  régime  adoucissant; 
est-elle  débile,  faible,  on  lui  prescrit  le  repos,  un  régime 
substantiel,  des  amers,  des  pré[)aralions  ferrugineuses.  Si  ta 
femme  est  pléthorique,  c'est  à  la  saignée  du  bras,  aux  boissous 
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aqueuses,  rafraîchissantes^  à  une  alimentation  peu  succulente 
qu'on  doit  recourir.  SMl  y  a  faiblesse  et  iaxité  du  col^  on  peut 
employer  des  bains  froids,  les  eaux  minérales  froides^  les  injec- 
tions fraîches  ({ans  le  vagin  ^  en  recommandant  toutefois  de 
pousser  celles-ci  avec  ménagement.  Si  la  femme  a  déjà  eu 
plusieurs  fausses  couches  ïun  après  l'aulrcj  on  doit  redoubler 
d'attention^  surtout  à  Tépoque  où  l'écoulement  menstruel 
s'opérait  avant  la  grossesse  et  à  celle  où  les  précédents  avorle- 
mentsonteu  lieu;  en  pareil  cas  la  femme  doit  éviter  toute 
fatigue,  tout  effort  violent,  et  le  mieux  même  pour  elle  est  de 
l'assujettir  à  garder  une  situation  horizontale  jusqu'à  ce  que 
l'utérus  commence  à  s'élever  au-dessus  du  détroit  supérieur. 
S'il  survenait  de  la  chaleur  et  de  la  douleur  à  Tépigastre,  on 
devrait  pratiquer  une  saignée  suffisante  pour  diminuer  la 
congestion  utérine,  mais  assez  modérée  pour  ne  pas  causer 
une  débilitalion  qui  agirait  en  sens  inverse  du  but  qu'on  se 
propose  d'atteindre. 

a  Le  public  croit,  dit  le  professeur  Moreau,  qu'on  ne  doit 
pas  tirer  de  sang  avant  le  quatrième  mois  de  la  grossesse,  et 
que  toute  saignée  avant  cette  époque  entraine  l'avortement; 
cette  opinion  est  erronée,  comme  le  sont  toujours  en  médecine 
les  propositions  absolues  ;  il  n'y  a  point  de  règle  générale  à' 
établir  relativement  à  la  saignée,  elle  convient  à  certaines 
femmes  et  nuit  à  d'autres.  A  celles-ci  on  peut  tirer  du  sang  en 
tout  temps,  à  celles-là  on  ne  le  peut  qu'au  commencement  ou 
Tersla  fin  de  la  gestation;  ici  une  seule  saignée  suffit,  là  il  en 
but  un  grand  nombre.  Mauriceau  cite  deux  femmes  dont  les 
époux  étaient  médecins,  et  qui  furent  saignées,  l'une,  quarante- 
huit,  Tautre,  quatre-vingts  fois  pendant  le  cours  de  la  gros- 
sesse, et  qui  n'en  vinrent  pas  moins  à  terme.  C'est  donc 
d'après  la  consitution  du  sujet  et  les  indications  de  chaque  cas 
particulier,  qu^on  doit  se  guider.  » 
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Quant  aux  purgatifs,  on  doit  s'en  abstenir  autant  que  pos- 
sible, ou  du  moins^  s'il  devient  nécessaire  d'y  recourir,  n'em- 
ployer que  les  plus  doux,  les  moins  irritants  de  tous,  n 
importe  beaucoup  d'entretenir  le  ventre  libre  et  d'éviter 
Taccumulation  des  matières  fécales  dans  le  gros  intestin,  où 
leur  présence  deviendrait  une  cause  d'irritation  qui  pourrait 
réagir  d'une  manière  fâcheuse  sur  l'utérus.  Hais  on  obtient 
ces  résultats  avec  les  lavements  simples,  auxquels  on  ajoute 
quelquefois  utilement  une  ou  deux  cuillerées  d'huile. 

Si^  malgré  toutes  les  précautions  qu'on  a  prises,  Tavortemeot 
n'en  devient  pas  moins  imminent,  si  la  femme  est  prise  tout 
à  coup  de  petits  frissons  et  de  douleurs  dans  le  bas-veotre, 
qu'il  se  manifeste  un  commencement  de  contractions  uté- 
rines, et  qu'un  écoulement  muqueux,  même  sanguinolent,  ait 
lieu  par  la  vulve,  il  ne  faut  point  encore  perdre  Tespoirde 
conserver  la  grossesse.  La  saignée  ne  conviendrait  alors  que 
chez  un  sujet  robuste,  pléthorique,  dont  le  pouls  offrirait  de 
la  plénitude  et  de  la  fréquence.  Mais  le  plus  souvent  il  s'agit 
de  femmes  grêles  et  nerveuses,  chez  lesquelles  les  émissioDS 
sanguines  seraient  contre-indiquées.  Les  moyens  à  mettre  en 
usage,  en  pareil  cas,  consistent  à  faire  coucher  la  malade 
aussi  horizontalement  que  possible,  à  lui  donner  de  petits 
lavements  laudanisés  et  à  lui  administrer  une  potion  calmante. 

Mais  si  le  col  de  l'utérus  s'efface  de  plus  en  plus,  qu'il  y  ait 
un  commencement  de  dilatation  et  que  déjà  l'œuf  soit  acces- 
sible au  doigt,  il  ne  reste  plus  aucun  moyen  d'empêcher 
l'avortement,  et  tout  ce  qu'on  peut  espérer,  c'est  de  le  retar- 
der. Toutes  les  fois  que  l'hémorrbagie  n'est  pas  assez  abondante 
pour  inspirer  des  inquiétudes,  on  se  borne  à  observer  U 
marche  de  la  nature  et  on  abandonne  l'expulsion  de  l'œuf  a 
ses  seuls  efforts.  Il  faut  bien  se  garder  de  suivre  le  précepte 
des  praticiens  qui  ont  conseillé  de  rompre  les  membranes,  car 
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ctî  sernil  un  moyen  infaillible  de  ralentir  le  travail  et  de  le 
rendre  plus  dangereux^  ù  cause  des  difficultés  que  Tutérus 
pourrait  avoir  à  se  débarrasser  des  annexes  et  du  fœtus,  après 
aToir  provoqué  la  sortie  de  ce  dernier. 

Quand  Ténergie  des  contractions  utérines  a  déteruiiné  la 
mpture  des  membranes^  l'écoulement  du  liquide  amniotique 
et  la  sortie  du  fœtus^  tout  n'est  pas  encore  terminé  pour  cela. 
Au  bout  d'un  laps  de  temps  plus  ou  moins  long^  le  sang  repa- 
raît^ et  rbémorrhagie  dure  tant  que  le  délivre  reste  engagé 
dans  Tutérus.  Quelques  auteurs,  dit  le  professeur  Horeau^  con- 
seillent alors  de  pratiquer  le  toucher,  et  lorsque  le  doigt 
découvre  une  partie  du  placenta  ou  des  membranes,  d'exercer 
dessus  des  tractions  ;  mais  il  faut  bien  se  garder  d'agir  ainsi, 
car  on  ne  ferait  qu'accroître  Thémorrhagie.  On  attend  donc  la 
dilatation  spontanée  du  col,  ou  bien  on  cherche  à  la  détermi- 
ner. Si  la  femme  perdait  beaucoup  de  sang,  on  aurait  recours 
au  tamponnement  ou  à  Tintroduction  d'une  tranche  de  citron 
dans  le  col.  L'hémorrhagie  arrêtée,  on  pourrait  glisser  le  doigt 
dans  Tutérus  et  l'y  promener,  afin  de  détacher  le  placenta  ; 
mais,  pour  peu  que  cette  manœuvre  présentât  des  difficultés, 
B faudrait  attendre  et  se  renfermer  dans  le  rôle  d'observateur. 

Des  maladies  relailTes  à  l'aecoaeheMeai* 


I^es  affections  qui  peuvent  être  la  suite  de  l'accoacbement 
ont  leur  siège,  soit  dans  les  organes  de  la  génération,  soit  dans 
tout  autre  système  de  l'organisme. 

Parmi  les  premières,  on  doit  ranger  les  hémorrhagies  uté- 
rines, l'inertie  de  la  matrice,  les  tranchées  utérines  ;  les  autres 
maladies  de  la  parturition  sont  la  suppression  des  lochies,  la 
fièvre  de  lait,  la  péritonite,  la  phlébite  utérine,  l'œdème  dou- 
loureux des  membres,  les  abcès  phlégmoneux ,  Véru\Aion  mi- 
liaire,  et  les  maladies  relatives  à  la  lactation. 
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de  mouvements  lumiilliienx  du  fœtus,  ou  bien  encore  quand 
il  a  cessé  de  vivre.  La  femme  en  est  d'abord  avertie  par  des 
sensations  particulières, des  mouvements  qu'elle  éprouvedan« 
le  globe  utérin.  Quand  la  grossesse  est  plus  avancée,  la  main, 
appliquée  sur  l'abdomen,  permet  de  constater  que  les  sensa- 
tions de  mouvement  éprouvées  par  la  femme  dépendent  de 
contractions  réelles  des  parois  utérines,  contractions  qui  s'ac- 
compagnent le  plus  souvent  d'hémorrhagie  ou  de  perte;  il  est 
impossible^  en  effet,  que  des  contractions  de  la  couche  muscu- 
laire externe  surviennent  sans  que  la  circulation. soit  modiflée 
dans  la  couche  vasculaire  sous-jacente.  Mais  là  ne  se  borne 
pas  encore  Tinfluence  des  contractions  utérines.  Opérant  des 
resserrements  limités  à  des  segments  du  globe  utérin,  elles 
produisent  nécessairement  le  tiraillement  des  adhérences  pla- 
centaires et  peuvent  en  déterminer  la  rupture. 

Toutes  les  causes  déterminantes  peuvent  se  rattacher  aux 
émotions  morales,  vives,  et  aux  commotions  physiques  :  un 
chagrin  violent,  l'arrivée  subite  d'une  personne  ou  d'une  nou- 
velle inattendue,  un  accès  décolère,  une  discussion  trop  vive, 
etc.,  le  caholement  d'une  voiture  mal  suspendue,  l'exercice 
du  cheval,  une  chute  sur  les  pieds;  les  coups  reçus  sur  la  ré- 
gion abdominale,  les  efforts  pour  porter  ou  lever  un  fardeau; 
la  toux,  les  vomissements;  ces  causes  n'ont  pas  toutes  le  même 
mode  d'action.  Les  unes,  comme  la  plupart  des  causes  mo- 
rales, agissent  d'abord  sur  tout  l'organisme  et  ne  réagissent 
sur  la  matrice  que  secondairement  ;  les  autres,  comme  la  plu- 
part des  causes  physiques,  s'adressent,  pour  ainsi  dire  directe- 
ment à  l'organe  gestateur  et  tendent ,  par  l'ébranlement 
qu'elles  lui  communiquent,  à  troubler  les  rapports  qui  exis- 
tent entre  lui  et  le  produit  de  la  conception. 

Les  premières  déterminent  un  afflux  plus  considérable  de 
sang  vers  l'utérus,  puis  l'engorgement  des  vaisseaux  utero- 
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placentaires;  puis  eoflo  la  rupture  des  vaisseaux;  ou  si  la 
grossesse  est  peu  ayancée,  Tafflux  trop  considérable  du  sang 
est  suivi  d'une  exhalation  sanguine  à  la  face  interne  de  Tor- 
gane;  notais  à  la  suite  d'une  cbute^  d'un  coup,  d'une  commo- 
tion physique  quelconque,  comment  se  produit  rhémorrhagie, 
surtout  à  une  époque  avancée  de  la  grossesse?  Le  décolle- 
ment du  placenta,  qui  est  le  fait  le  plus  constant  alors,  est-il  le 
phénomène  primitif,  et  a-t-il  causé  la  rupture  vasculaire,  ou 
bien  cette  rupture  vasculaire  a-t-elle  précédé,  et  Tépanchement 
du  sang  .entre  le  placenta  et  Tutérus,  qui  en  a  été  la  consé* 
quence,  a-t-il  produit  le  décollement  du  placenta?  Cette  der* 
nière  opinion  parait  êire  la  plus  probable. 


Vmmme*  %pétîmle%  ou  Ittscrtlon  Ûu  plaeenta  iiiir  letN^ineiit 

Infèrtcvr  de  P«ter«s« 


Ces  causes  exercent  surtout  leur  influence  à  une  époque 
déjà  avancée  de  la  grossesse;  la  plus  fréquente,  et  en  même 
temps  la  plus  grave  des  causes  s|^ciales  de  Thémorrhagie  puer- 
pérale est  l'insertion  anormale  du  placenta  sur  le  col  de  la 
matrice.  Levret  considère  avec  raison  Tinsertion  du  placenta 
sur  le  col  de  l'utérus  comme  une  cause  inévitable  d'hémor- 
rhagie  pendant  les  trois  derniers  mois  de  la  grossesse  et  pen-* 
dant  le  travail  de  Taccoucbement  :  la  perte  est  alors,  dit  Gar- 
dien^ de  Tessence  même  de  la  grossesse  et  surtout  du  travail 
de  Taccouchement. 

Hjmptèmmm  générmuM  ctlocamx  de  l'hémorrhafflc  «lérlne. 

Symptômes  généraux.  Dans  quelques  cas,  la  perte  débute 
d'une  manière  brusque  et  soudaine;  Técoulemcnt  du  sang  est 
le  premier  phénomène  qui  se  manifeste  :  c'est  ce  qui  arrive 
T.  iri.  î?» 
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dans  quelques-uns  des  cas  où  lliéinorrbagie  survient  à  la  suite 
de  Taction  violente  d'une  cause  externe  ;  mais  le  plus  soufeat 
la  femme  éprouve^  pendant  les  jours  qui  précèdent  Taccident, 
des  inquiétudes  dans  les  membres,  un  malaise  général  et 
inaccoutumé,  de  la  pesanteur,  de  Tengourdissement  dans  le 
bassin^  une  douleur  obtuse  et  gravative  dans  les  lombes^  les 
aines  et  la  partie  8U|>érieure  des  cuisses  :  douleur  qui  aug' 
mente  pendant  la  station^  dans  les  efforts  pour  uriner  et  aller 
à  la  garde-robe.  Ces  phénomènes,  qui  annoncent  une  pléthore 
locale  utérine,  s'accompagnent  assez  souvent  des  symptômes 
de  la  pléthore  générale,  c'est-à-dire  douleurs  de  tëte^  vertiges, 
éblouissemenls^  coloration  de  la  face,  fréquence  et  plénitude 
du  pouls.  Après  une  durée  qui  varie  depuis  quelques  heures 
jusqu'à  plusieurs  jours,  ces  phénomènes  précurseurs  font  place 
aux  symptômes  généraux  de  L'hémorrhagie  :  ce  sont  ceux  qui 
accompagnent  toute  perte  de  sang,  pâleur  de  la  peau,  faiblesse 
du  pouls,  froid  des  extrémités  ;  et  il  n'est  pas  besoin  de  dire 
que  leur  intensité  varie  suivant  Fabondance  et  la  rapidité  de 
la  perte,  les  forces  de  la  femme. 

Symplômes  locauœ.  La  perte  peut  "être  externe,  et  alors  Té- 
coulement  du  sang  à  Textérieur  est  à  lui  seul  un  signe  suffi- 
sant  pour  caractériser  Thcmorrhagie  pendant  la  grossesse  ou 
le  travail  de  Taccouchement. 

Si  pendant  la  grossesse,  et  surtout  dans  les  premiers  mois, 
la  perte  interne  est  très-peu  alK>ndante ,  elle  passe  souvint, 
inaperçue.  Pour  peu  cependant  que  la  quantité  de  sang  épan- 
ché soit  considérable,  le  caillot  qu'il  forme  constitue,  en  se 
coagulant,  un  corps  étranger  dont  la  présence  entretient  les 
coliques,  les  douleurs  des  reins  et  un  sentiment  de  pesanteur 
vers  le  fondement  :  de  sorte  que  ces  accidents  persistent  avec 
opiniâtreté  jusqu'au  moment  où  s'effectue  la  fausse  couche. 

Quand  la  perte  survient  pendant  le  travail,  rintérvalle  de 
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chaque  douleur  est  signalé  par  la  sortie  de  caillots  plus  ou 
moins  abondants  ;  cette  sortie  de  caillot  a  lieu  en  effet  parce 
que,  dans  rinterralie  de  chaque  douleur,  la  tète  de  Tenfant 
ne  bouche  plus  aussi  hermétiquement  le  col,  laisse  libre  son 
orifice  et  permet  au  sang  de  s'écouler.  L'accumulation  du  sang 
dans  le  lieu  où  se  fait  Thémorrhagie  interne  qui  survient  à 
une  période  avancée  de  la  grossesse,  doit  nécessairement 
Tarier,  suivant  le  point  de  l'appareil  vasculaire  utéro-fœtal 
qui  a  été  la  source  de  la  perte. 

Le  sang  peut  s'épancher  d'abord  entre  la  face  utérine  du 
placenta  et  la  face  utérine  correspondante;  puis  la  perte  con- 
tinuant décolle  ordinairement  le  placenta  jusqu'à  un  des  points 
de  sa  circonférence  et  s'épanche  en  décollant  les  membranes 
tout  autour  de  Tœuf  ;  mais  il  peut  arriver  aussi  que  toute  la 
circonférence  du  placenta  reste  adhérente,  sa  portion  centrale 
étant  complètement  décollée,  et  Tépanchement  est  alors  limité 
|iar  les  bords  du  placenta. 

L*hémorrhagie  causée  par  l'insertion  du  placenta  sur  le 
col  ne  survient  jamais  avant  la  fin  du  sixième  mois  :  le  plus 
souvent  même  elle  n 'apparaît  que  dans  les  quatre  ou  six  der- 
nières semaine^  de  la  grossesse. 

Elle  débute  spontanément  sans  causef  appréciables  et  sans 
phénomènes  précurseurs  :  c'est  assex  souvent  au  milieu  de 
la  nuit  que  la  femme  est  éveillée  tout  à  coup  par  le  sang  qui 
«découle  des  parties  génitales. 

isL  première  fuis  qu'elle  se  manifeste,  elle  est  en  général  peu 
alxMidante,  dure  peu.  Après  avoir  cessé  complètement,  elle 
revient  quelquefois  au  bout  de  quelques  jours^  quelquefois  au 
bout  de  quelques  heures  seulement  ;  à  chaque  récidive,  la 
perte  est  un  peu  plus  abondante  et  dure  un  peu  plus  longtemps. 
Le  travail  est  commencé  et  les  membranes  encore  intactes  : 
là  perte    augmente  constamment  pendant  les  contractions 


J- 
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utérines;  elle  diminue  dans  Tiatervalle  des  douleurs  :  le  con- 
traire arrive^  lorsque  la  perte  est  occasionnée  par  un  décolle- 
ment du  placenta  inséré  sur  tout  autre  point.  Alors^  en  effet, 
la  matrice,  en  se  contractant,  oblitère  les  vaisseaux,  soit  par  le 
resserrement  de  son  propre  lisàu>  soit  par  la  compression 
qu'exercent  sur  eux  les  parties  renfermées  dans  sa  cavité;  mais^^  s 
dans  le  cas  qui  nous  occupe,  les  contractions  opèrent  la  dilata 
tion  du  col,  détruisent  de  plus  en  plus  les  adhérences  vascu- 
laires  qui  Punissent  au  placenta  et  multiplient  les  sources  d 
rhémorrhagie.  Ce  signe  est  d'une  assez  grande  valeur;  mai 
seulement  avant  la  rupture  des  membranes  :  car  après  Técou- 
lement  des  eaux,  la  tête  du  fœtus  presse  sur  Torifice,  pendan 
les  contractions,  et  empêche  le  sang  de  s'écouler. 

Le  pronostic  d'une  hémorrhagie  est  toujours  fâcheux, 
gravité  du  pronostic  dépend  beaucoup  de  Tépoque  à  laquell 
survient  rhémorrhagie  et  de  son  abondance  :  dans  tous  les  cas,  -e  ^' 
elle  est  d'autant  plus  fâcheuse  pour  la  mère  et  pour  Tenfant.^^  ^^ 
que  le  sang  s'écoule  en  plus  grande  quantité.  Hais  toutes  choses^^  ^ 
égales  d^ailleurs,  la  vie  de  Tenfant  sera  plus  gravement  coni-   —  * 

promise  si  rhémorrhagie  survient  à  une  époque  plus  rappro 

chée  de  la  conception  :  celle  de  la  mère,  au  contraire,  seratf^a 
d'autant  plus  en  danger  qu'elle  aura  lieu  à  un  terme  phis^^  '^ 
rapproché  de  l'accouchement. 

Pendant  le  travail  de  l'enfantement,  cet  accident  sera  plu^  '^ 
grave,etpour  lamère  et  pour  Tenfant,  quand  il  arrivera  à  une^  ^ 
époque  plus  éloignée  du  momentoù  doit  s'opérer  l'expulsiondir  ..^ 
fœtus;  plus  grave  encore  chez  une  primipare  que  chez  unc^»  ^ 
femme  qui  a  déjà  eu  des  enfants.  On  conçoit,  en  effet,  que  Ic^  ^ 

perte  survenant  dès  le  début  du  travail,  longtemps  avant  la  dila '* 

lationcomplètedu  col,avantqueles  partiesextérieures  delagéné-  ^-^' 
ration  soient  convenablement  préparées  pour  le  passage  libr^^  "^ 
et  facile  du  fœtus,  les  moyens  convenables  el  propres  à  termi-^  ^' 
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ner  raccouchement  seront  d'une  application  beaucoup  plus  dif- 
ficile^ plus  longue^  et  que  par  conséquent  il  pourra  s'écouler 
une  plus  grande  quantité  de  sang. 

Traitement.  Lorsqu'on   est   appelé  auprès  d'une  femme 
affectée  de  perfe^  il  faut  lui  faire  prendre  une  position  tiori- 
zontale,  en  ayant  soin  d'élever  un  peu  plus  le  bassin  que  le 
reste  du  Ironc  ;  on  la  couchera  autant  que  possible  sur  un 
matelas  de  crin  un  peu  dur  ;  son  lit  sera  placé  dans  une  cham- 
bre vaste  et  bien  aérée,  et  de  manière  qu'on  puisse  facilement 
circuler  autour  :  en  été,  on  pourra  même  arroser  la  chambre. 
La  malade  sera  médiocrement  couverte.  Il  est  important  d'en- 
tretenir dans  la  chambre  un  peu  d'obscurité.  On  doit  recom- 
niander  aux  personnes  chargées  du  service  de  le  faire  sans 
hrnit  et  de  garder  le  plus  grand  silence.  On  doit  chercher  à 
l'assurer  la  femme  sur  son  étal  et  à  éloigner  d'elle  tout  chagrin 
et  toute  contrariété  :  car  le  calme  de  l'âme  n'est  pas  moins 
essentiel  que  le  repos  du  corps,  surtout  quand  la  perle  a  été 
déterminée  par  des  passions  violentes  ou  par  des  affections 
vives. 

Les  boissons  froides  légèrement  acidulées  avec  le  sirop  de 
limon,  de  vinaigre,  de  groseilles,  ou  bien  avec  les  sucs  de 
citron  ou  d'orange,  sont  celles  qui  conviennent.  On  doit 
évitera  la  femme  les  efforts  qu'elle  pourrait  faire  en  allant  à  la 
6rarde-robe,  parce  qu'ils  augmenteraient  la  perte.  Dès  le  début, 
on  lui  tiendra  le  ventre  libre  par  des  lavements  et  pardes  laxa- 
tifs  doux,  si  les  lavements  ne  suffisaient  pas  pour  remédier  à 
lu  constipation.  Pour  peu  que  la  femme  eût  quelque  ditOcuIté 
à  uriner,;il  faudrait  aussi  avoir  soin  de  vider  la  vessie,  en  pra- 
tiquant le  cathétérisme. 

Ijorsque  Thémorrhagie  puerpérale  a  lieu,  chez  une  femme 
^ont  le  pouls  est  plein,  fort,  développé,  la  fuce  colorée,  il  faut 
Uvoir  recours  à  la  saignée  du  bras,  qui  agira  à  la  fois  comme 
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^^ulâif  a  comme  anliphlogislique.  Toutefois,  la  saignée  ne 

,îo*t*>^«^P'^^i4"ée  que  lorsque  le  travail  de  raccouchemenl 

iics^  pas  encore  commencé,  et  lorsque  rbémorrhagie  rslpeu 

^:ui*i^J*^^'>l«  «*  dure  depuis  peu  de  temps.  Si  l'hémorrliagie 

t!ti4  !^"  abondante,  on  doit  administrer  les  opiacés,  ils  peuvent 

iMre  donnés  par  la  bouche;  mais  il  vaut  mieux  les  administrer 

eu    lavements  à  la  dose  de  vingt  gouttes  de  laudanum  de 

S^d^nham,  dans  une  petite  quantité  de  véhicule.  Si  ITiémor- 

rhagtc  est  plus  grave,  on  se  gardera  bien  d'employer  la  sai- 

giïée,  mais  on  mettra  en  usnge  Tapplication  de  compresses 

trempées  dans  un  liquide  très-froid  sur  la  partie  supérieure 

Jes  cuisses,  l'hypogastre,  les  reins.  Le  docteur  Gendrioa 

donné  avec  succès,  dans  une  occasion  semblable,  un  lavement 

opiacé  à  la  température  de  la  glace  tondante. 

Si  la  perte  était  extrêmement  abondante  et  si  un  état  de 
prostration  venait  à  se  manifester,  il  faudrait  avoir  recours 
aux  révulsifs  appliqués  aux  parties  supérieures.  Baudelocque 
a  vu  un  bain  de  mains  très-chaud  suspendre  presque  instan- 
tanément une  hémorrliagie  très-abondante.  C'est  à  ce  titre 
révulsif  que  depuis  Hippocrate  on  a  conseillé  de  poser  une 
ventouse  sur  ou  sous  les  mamelles  et  entre  les  deux  épaules. 
La  professeur  Velpeau  recommande  d'appliquer  un  sinapisme 
à  la  partie  supérieure  du  dos.  Ce  moyen  parait  lui  avoir  réussi 
dans  un  très-grand  nombre  de  cas  et  à  toutes  les  périodes  de 
la  grossesse. 

Si  ces  moyens  conseillés  pour  arrêter  l'hémorrhagie  pu^^' 
pérale  ne  réussissent  pas,  on  donnera  le  seigle  ergoté  à  ^^ 
dose  de  deux  grammes,  en  trois  doses,  à  dix  minutes  d'inte?^ 
valle.  Le  seigle  ergoté,  recommandé  par  le  professeur  Vm  ^ 
Dubois,  lui  parait  devoir  produire  une  action  seulement  h  ^ 
moslatique. 
Si  malgré  l'emploi  des  réfrigérants,  du  seigle  ergoté,  (0 
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c%^'«c  raison  le  docteur  Cazeaiix^  la  perle  continue^  la  femme 
pJklit^  se  décolore,  le  pouls  est  petite  filiforme,  la  malade 
éc>  J0UY6  des  vertiges,  et  la  violence  des  accidents  menaos  à  la 

is  les  jours  de  la  mère  et  de  Tenfant.  L'accoucheur,  dans  ces 
graves,  n'a  plus  qu'à  choisir  entre  Tappllcation  du  tam- 

>n  et  la  provocation  de  Taccouchement  par  la  nipture  des 
iKi«inbranes. 

On  ne  saurait  mieux  tracer  la  conduite  à  tenir  auprès  d'une 
tenime  affectée  d*bémorrhagie,  pendant  les  derniers  mois  de 
1^  grossesse  qu'en  plaçant  sous  les  yeux  du  lecteur  un  tableau 
^\Mt  le  professeur  Paul  Dubois  fit  distribuer  aux  élèves  qui 
suivaient  sa  clinique. 
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Uueli|uefoi8  on  n'observe  pas  la  plus  légère  trace  de  perte 
uiérine,  ni  pendant  la  grossesse,  ni  pendant  racconchement, 
qui  se  terminent  très-heureusement  ;  et  tout  à  coup,  après  la 
délivrance,  il  survient  une  hémorrhagie  puerpérale,  qui  em- 
porte la  nouvelle  accouchée  :  c'est  ce  qui  arriva  à  la  belle  et 
savante  madame  du  Chàtelet.  Voici  comment  le  grand  Voltaire 
raconte  et  Taccouchement  et  la  mort  si  inattendue  de  celle 
qn^il  adorait,  dans  un  billet  qu'il  écrivit  le  4  septembre  1749,  à 
H.  d'Argental;  et  au  même,  le  iO  du  même  mois  et  de  la 
même  année  :  a  Madame  du  Cbâtelet  nous  mande.  Monsieur, 
qne  cette  nuit,  étant  à  son  secrétaire,  et  griffonnant  quelque 

« 

pancarte  nev^tonienne,  elle  a  eu  un  petit  besoin.  Ce  petit  besoin 
était  une  fille  qui  a  paru  sur-le-champ.  On  Ta  étendue  sur  un 
livre  de  géométrie  in-^*".  La  mère  est  allée  se  coucher,  parce 
qu'il  faut  bien  se  coucher,  et  si  elle  ne  dormait  pas,  elle  vous 
écrirait.  Pour  moi,  qui  ai  accouché  d'une  tragédie  de  Catilinùf 
je  suis  cent  fois  plus  fatigué  qu'elle.  » 

a  Ah  !  mon  cher  ami,  je  n'ai  plus  que  vous  sur  la  terre j  quel 

coup  épouvantable  I  Je  vous  avais  mandé  le  plus  heureux  et  le 

plus  singulier  accouchement,  une  mort  affreuse  l'a  suivi  I  Et 

pour  comble  de  douleur,  il  faut  encore  rester  un  jour  dans 

i'abominable  Lunéville,  qui  a  causé  sa  mort.  Je  vais  à  Cirey 

dvec  M.  du  Cbâtelet;  de  là  je  reviens  pleurer  entre  vos  bras  le 

i^te  de  ma  malheureuse  vie.  Conservez-nous  madame  d'Ar- 

S^ontal.  Ecrivez-moi  par  Vassy  à  Cirey,  ayez  pitié  de  moi,  mon 

^her  et  respectable  ami.  Ecrivez-moi  à  Cirey;  voilà  la  seule 

insolation  dont  je  sois  capable.  » 

/    De  l'iaertle  de  la  matrice  et  des  hémorrliaffles  «■!  en 

résnlteait. 

On  désigne  sous  le  nom  àUnerlie  de  Vulirus  la  diminution 
^u  la  cessation  plus  ou  moins  complète  des  contractions  de  cet 
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organe^  de  telle  sorte  qu'il  n'a  plus  la  force  d'expulser  le  fœtus 
00  le  placenta,  ou  de  revenir  sur  lui-même  après  s'être  dé- 
barrassé du  produit  de  la  conception.  Cette  afTecUon  peut  donc 
se  manifester  pendant  et  après  l'accouchement. 

X.es  causes  de  l'inertie  de  rulcrus  varient  suivant  que  cetli 
affecticft]  se  manifeste  au  commencement,  dans  le  cours  di 
travail  de  l'enfantement,  ou  après  l'expulsion  du  fœtus. 
L'inertie  utérine  qui  a  lieu  au  début  du  travail  tient  ordi- 
nairement à  la  faiblesse  de  la  femme,  et  se  remarque  surtout 
chez  les  personnes  d'un  tempérament  lymphatique,  d'an< 
constitution  affaiblie  par  de  longs  chagrins^  ou  par  des  mala- 
dfes  antérieures  et  des  liémorrhagies  dans  le  cours  de  la 
sefse.  Quelquefois  l'inertie  est  déterminée  par  la  distensioi 
excessive  de  la  matrice  résultant  de  l'existence  de  deux  ju- 
sieaux,  ou  d'une  bydropisie  utérine,  et  dans  certains  cas  ell< 
e«t  produite  par  une  émotion  vive,  telle  qu'une  pudeur  exa- 
gérée, etc.,  etc. 

L'inertie  qui  survient  pendant  le  travail  de  l'accoucbemeDl 
a  presque  toiyours  pour  cause  la  fatigue  de  Torgane  gestateurj 
dont  les  contractions  trop  fortes  et  trop  réitérées  se  sont  inuti- 
lement prolongées  pendant  longtemps.  Elle  peut  aussi  &tn 
déterminée  par  la  rupture  prématurée  des  membranes  qui, 
laissant  échapper  une  certaine  quantité  des  eaux  de  l'aoïnioij 
fœit  que  les  contractions  de  la  matrice  sont  beaucoup  moii 
énergiques  et  moins  puissantes.  Enfin,  Tinertie  utéripe  qui 
lieu  après  l'accouchement  non-seulement  peut  avoir  poui 
cause  l'une  des  circonstances  qui  viennent  d'être  signalées 
mais  encore  être  le  résultat  d'une  congestion  sanguine  vers  h 
cerveau  qui  ne  reçoit  plus  Tinflux  nerveux. 

Lorsque  l'inertie  de  la  matrice  a  lieu  au  commencement  di ^ 

travail,  les  contractions  utérines  sont  faibles  et  éloignées,  et  h 
dilatation  du  col  ne  s'opère  que  lentement.  Souvent, 
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plusieurs  jours  de  souffrance  et  d'efforts  inutiles,  la  femme 
iombe  dans  un  abattement  extrême^  ses  forces  s'épuisent^  le 
travail  se  suspend  tout  à  fait^  il  y  a  cessation  complète  de  dou- 
leurs^ et  si  le  fœtus  est  engagé  dans  Texcayation  du  bassin^  il 
$*|  arrête  et  ne  fait  aucun  progrès.  Alors  le  pouls  es\  petil^ 
i|lé|(ulier,  à  peine  perceptible,  et  lorsqu'on  pratique  le  ton- 
*,  on  trouve  le  col  utérin  dans  un  état  d'atoniCi  de  mot- 
et de  relâchement.  Souvent  aussi  il  survient  une  hémor- 
ikagie  qui  rend  1  eiat  de  la  malade  encore  plus  alarmant. 

L'inertie  qui  se  manifeste  dans  le  cours  d'un  travail  déjà 
iiuicé  offre  à  peu  près  les  mêmes  symptômes,  à  la  différence 
Qfipendant  qu'ils  ont  succédé  à  des  contractions  énergiques, 
lfiif|uentes  et  prolongées^  et  à  des  douleurs  vives  qui  n'ont 
Çpwe  complètement  qu'en  devenant  de  plus  en  plus  faibles  et 
4^  plus  en  plus  éloignées.  Dans  ce  cas^  la  mère  et  son  enfant 
mirent  le  plus  grand  danger^  s'ils  ne  sont  secourus  d'une 
minière  aussi  prompte  qu'active. 

Dans  l'inertie  qui  a  lieu  à  la  suite  de  Taccouchement^  la 
mibîce  ne  revient  pas  sur  elle-même  et  ne  forme  pas  alors  ce 
Ilébe  sphérique  et  dur  qu'on  observe  dans  la  région  bypo- 
littrique,  lorsque  l'utérus  se  contracte  naturellement.  L^ori- 
iœ  du  col,  qui  est  dans  un  état  d'inertie  complète,  reste  en- 
tr'omrert  et  la  femme  n'éprouve  aucune  des  douleurs  produites 
Ipr  les  contractions  de  la  matrice^  qui  alors  tend  à  se  renver- 
1er  a  la  plus  légère  attraction  du  cordon  placentaire.  Cet  état 
létermine  presque  toujours  une  hémorrbagie  grave;  le  sang 
fHile  à  flots  au  dehors,  ou  est  retenu  dans  l'organe  geslateur, 
ipi  se  dilate  de  plus  en  plus.  Dans  l'un  et  l'autre  cas,  une 
plleur  cadavérique  se  manifeste  sur  la  face  de  la  malade;  sou 
pouls  s'affaiblit;  elle  éprouve  des  tintements  d'oreilles,  des 
MdouissementS;  et  ne  tarde  pas  à  tomber  en  syncope.  Enfin, 
Wie  mort  prompte  et  inévitable  est  l'effet  de  cette  hémorrha- 
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gié,  pour  peu  qu'on  apporte  du  retard  à  y  remédier.  L'inerii< 
de  la  matrice  est  d'autant  plus  gra\e  qu'elle  est  compliqua 
d'une  bémorrhagie  plus  abondante. 

Le  traitement  de  cette  espèce  de  paralysie  de  la  matrices 
varie  suivant  qu'elle  est  simple  ou  compliquée  d'hémorrhagie  ^ 
enfln^  suivant  qu'elle  tient  à  un  état  de  faiblesse  générale  d( 
la  Temme.  Dans  ce  dernier  cas,  si  surtout  il  n'y  a  point  d'hé 
morrhagie,  on  peut  tâcher  d^abord  de  relever  les  forces  de  li 
malade  en  lui  faisant  prendre  quelques  cucillerées  de  vin  d< 
Madère  ou  de  Frontignan^  ou  une  potion  fortifiante  dans 
laquelle  on  fait  entrer  Teau  distillée  de  menthe^  de  cannelle, 
et  quelques  décigrammes  d'extrait  sec  de  quinquina^ 
addition  de  quelques  gouttes  de  teinture  de  safran  et  d'ar- 
moise, qui  ont  une  action  plus  spéciale  sur  la  matrice;  mais 
si,  malgré  l'emploi  de  ces  moyens^  le  travail  languirait  ou 
ralentissait,  et  si  surtout  les  forces  de  la  malade  s'épuisaieni 
de  plus  en  plus,  il  faudrait  accélérer  l'accouchement,  soit  pai 
Tadministration  du  seigle  ergoté  à  la  dose  de  neuf,  douze 
quinze  décigrammes,  pris  en  trois  fois,  à  dix  minutes  dMnter- 
valle,  dans  un  quart  de  verre  d'eau  sucrée,  soit  par  la  versioi 
du  fœtus,  en  ramenant  ce  dernier  par  les  pieds,  si  la  tét( 
n'était  pas  engagée  dans  le  détroit  supérieur,  soit  enfin  pai 
l'application  du  forceps,  si  elle  y  était  engagée. 

Dans  le  cas  où  Tinertie  de  la  matrice  est  compliquée  d'hé- 
morrhagie,  il  faut  agir  encore  plus  promptenient  en  se  com- 
portant comme  nous  venons  de  l'indiquer  en  dernier  lieu;  e0^  '^ 
si  l'hémorrhagie  n'a  lieu  qu'après  l'accouchement,  mais  avan^'  * 
la  sortie  du  placenta,  la  première  indication  à  remplir  csl9  "^ 
d'en  hâter  l'expulsion  par  des  tractions  ménagées  sur  le  cor- 
don, par  l'administration  du  seigle  ergoté,  et  surtout  par  l'in- 
troduction de  la  main  dans  la  cavité  utérine.  Si  11iémorrhagi< 
continuait  après  l'expulsion  du  délivre,  on  devrait  se  liâtei 
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d'appliquer  sur  les  cuisses  et  sur  le  ventre  de  la  malade  des 
compresses  trempées  dans  un  mélange  d'eau  et  de  vinaigre 
froid,  et  de  faire  en  même  temps  des  injections  dans  Tu- 
têrus  avec  le  même  liquide^  en  introduisant  la  main  dans  la 
cavité  de  cet  organe  pour  tâcher  d'en  déterminer  les  con- 
tractions. 

De  tous  les  moyens  conseillés  contre  Thémorrhagie  pro- 

<*uite  par  Tinerlie  de  l'utérus,  le  plus  sûr  el  le  plus  facile,  dit 

^Q  savant  accoucheur,  est  une  irritation  directe,  portée  à  la 

fois  sur  le  corps  et  sur  le  col  de  la  matrice.  La  main,  placée 

^r  la  paroi  abdominale  inférieure,  frictionnerai  pressera. 

Serrera  vivement  la  paroi  utérine;  d'un  autre  côté,  deux 

doigta  introduits  dans  le  vagin,  agaceront,  titilleront  le  col  de 

Muteras.  Si  ces  moyens  ne  suffisent  pas,  on  porte  la  main 

tout  entière  dans  la  cavité  de  Torgane.  On  stimule,  on  agace 

avec  les  doigts  sa  surface  interne,  tandis  qu'avec  l'autre  main, 

appliquée  sur  Thypogastre,  on  continue  les  frictions.  On  est 

quelquefois  obligé  de  comprimer,  de  masser,  de  pétrir,  pour 

ainsi  dire,  les  parois  de  Torgane,  en  appuyant  fortement  à 

travers  les  parois  abdominales,  pendant  que  l'autre  main,  qui 

se  trouve  dans  l'intérieur,  sert  de  point  d'appui. 

Dans  un  cas  désespéré,  M.  Deneux  eut  Theureuse  idée  d'ap- 
pliquer  Tune  contre  Tautre  les  parois  de  la  matrice  à  l'aide 
d'une  serviette  pliéeen  plusieurs  doubles,  appliquée  surl'hy- 
iH^astre  et  maintenue  par  un  bandage  de  corps  serré.  Ce 
ttioyen  suspendit  complètement  l'écoulement  du  sang.  M.  Bau- 
Uelocque  assure  avoir  réussi  à  arrêter  des  pertes  qui  parais- 
saient devoir  se  terminer  promptement  par  la  mort  en  em- 
ployant  la  compression  de  Vaarte, 

Les  signes  précurseurs  de  ces  liémorrhagies  sont  les  sui- 
vants :  en  général,  quand  une  femme  qui  vient  d'accoucher 
n'est  pas  prise  d'horripilations,  de  frissons,  dix  minutes  ou  un 
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quart  d'heure  après  la  délivrance^  et  qu'elle  conserre  de  la 
chaleur  à  la  peau^  on  peut  être  certain  que  Tutérus  ne  se  con^ 
tracte  pas^  et  quil  surviendra  une  bémorrbagie.  Hais  un  signa 
infaillible^  dit  le  professeur  Horeau,  c'est  une  chaleur  ficre  et 
sèebe  à  la  paume  des  mains  et  à  la  plante  des  pieds^  semblable 
à  celle  qui  survient  dans  les  fièvres  hectiques^  ou  qui  acGom— 
pagne  le  dernier  degré  de  la  phthisie.  Si  Ton  observe  avec 
attention,  voici  ce  qu'on  remarque  :  la  femme  parle  d'abord 
comme  si  rien  d'extraordinaire  né  se  passait  en  elle^  puis  tout 
à  coup  elle  accuse  un  sentiment  de  chaleur  dans  le  ventre  quf 
n'a  rien  de  pénible  ;  quelquefois  elle  sent  un  liquide  chaud 
s'épancher  dans  la  cavité  abdominale  ;  souvent  aussi  elle  de- 
vient muette,  elle  pâlit;  elle  éprouve  une  gène  plus  ou  moim 
incommode  de  la  respiration^  de  l'agitation,  de  l'anxiété  ;  le 
pouls  est  fréquent,  mais  faible^  il  y  a  tendance  à  l'assoupisse- 
ment, ou  même  insurmontable  besoin  de  dormir.  S  Ton  porte 
la  main  à  i*hypogastre,  on  trouve  cette  région  molle  et  flas" 
que;  le  globe  utérin  est  large,  mou,  et  souvent  dépasse  rom- 
bilic.  Le  doigt  sent  Toriflce  du  col  médiocrement  resserré;  ses 
lèvres  sont  appliquées  l'une  contre  l'autre  de  manière  à  rete- 
nir le  sang  ;  mais,  si  l'on  introduit  le  doigt  dans  l'utérus,  od 
sent  un  magma^  qui  est  du  sang  à  demi  coagulé,  et  en  exer- 
çant des  frictions  sur  le  ventre,  on  détermine  l'expulsion  de  ce 
sang. 

11  est  d'autres  circonstances  encore  qui  peuvent  amener  une 
hémorrliagie  à  la  suite  de  Taccouchement.  On  sait  que  cet  ac- 
cident tient  souvent  à  la  rétention  du  placenta  dans  l'utérus. 
Mais  quelquefois  le  placenta  n'est  point  expulsé  tout  entier,  et 
il  en  reste  des  lambeaux^  ou  bien  les  membranes  qui  y  tien- 
nent se  déchirent  à  son  poutHour  et  demeurent  adhérentes  aux 
parois  de  l'utérus,  ou  enfin  une  portion  de  ces  membranes 
décoUéeiji  forme  un  cul-de-sac  dans  lequel  le  sang  s'accumule. 
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i  ramène  peu  à  peu  le  Tîscère  à  Fétat  de  distension  dans 
equel  il  se  trouvait  pendant  la  grossesse.  «  Un  jour,  dit  le 
loctenr  Horeau^  nous  fûmes  appelé  pour  une  femme  qui  était 
en  trayâil  ;  nous  ne  pûmes  nous  rendre  aussitôt  près  d'elle,  et 
l'on  gt  venir  un  autre  accoucheur  qui^  trouvant  Tenfant  ex- 
pulsé, fit  des  tractions  sur  le  cordon^  et  amena  la  délivrance^ 
mais  ne  s'assura  pas  qu'elle  était  entière;  à  notre  arrivée^  nous 
tt^ligeftmes  aussi  ce  soin  par  égard  pour  un  confrère^  mais 
Wentfttnous  vîmes  la  femme  pâlir.  En  portant  la  main  à  To- 
riOce  de  Tulérus,  nous  trouvâmes  que  les  membranes^  déta- 
diées  en  partie,  avaient  formé  une  poche  dans  laquelle  beau- 
eoup  de  sang  s'était  amassé;  nous  détruisîmes  les  causes  de 
cette  hémorrhagie,  et  TelTet  cessa  immédiatement.  Dans  d'au- 
tres cas,  nous  avons  vu  des  hémorrhagies  produites  par  des 
causes  étrangères  à  Tutérus  survenir  huit,  douze  ou  quinze 
jours  après  Taccoucbement.  Nous  en  avons  rencontré ,  par 
exemple,  qui  tenaient  à  des  accumulations  de  matières  endur- 
cies dans  le  gros  intestin.  Une  femme/ entre  autres,  éprouvait 
QQe  constipation  des  plus  opiniâtres,  qui  avait  résisté  aux  la- 
cements et  à  tous  les  moyens.  Le  neuvième  jour,  en  palpant 
le  ventre,  nous  sentîmes  dans  la  fosse  iliaque  gauche  une  tu- 
nneur  insolite,  que  nous  attribuâmes  à  un  amas  de  matières 
fttercoraies  endurcies.  A  Taide  d'un  manche  de  cuiller  faisant 
office  de  curette,  et  que  nous  introduisîmes  dans  le  rectum, 
i^ous  débarrassâmes  cet  intestin  de  son  contenu^  et  Thémor- 
tliagie  disparut  Aussitôt,  d 

Dans  le  traitement  des  hémorrhagies  consécutives  à  Tac- 
concberoent^on  peut  employer  des  frictions  faites  sur  le  ven- 
tre avec  la  noain;  ces  frictions  sont  surtout  efCcaces  lorscjue 
rbémorrbagie  uVst  pas  arrivée  à  son  plus  haut  degré,  et  que 
l'utérus  possède  toute  sa  force  de  conlractilité.  En  frictionnant 
répigastre^  en  serrant  l'utérus  avec  la  main,  on  réveille  les 
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contractions  de  ce  yiscèrcj  on  détermine  quelquetob  la 
de  caillots,  et  Tutérus  revenant  sur  lui-même^  rtiémorrhagi 
ne  se  reproduit  plus.  On  a  conseillé,  en  outre,  Fapplicatia 
de  l'eau  froide,  les  ast)ersions  d'eau  froide  vinaigrée  ou  à  1^ 
glace. 

Parmi  les  médicaments  qui  agissent  d'une  manière  spécial 
sur  Tutérus,  le  seigle  ergoté  est  surtout  celui  qu'on  a  préc 
nisé  ;  cette  substance,  selon  un  grand  nombre  de  médecins 
ne  doit  être  employée,  dans  les  cas  d'hémorrbagie  fou 
droyante,  que  pour  prévenir  le  retour  de  l'écoulement,  etnoc 


pour  le  combattre  lui-même.  Chez  les  femmes  affaiblies  F=^i 
dont  les  fibres  utérines  sont  frappées  d'atonie,  on  fait  biei 
après  avoir  remédié  aux  accidents,  d'administrer  quelqui 
doses  de  seigle  ergoté  pour  solliciter  la  conlractilité  fibrillaii 
de  l'organei;  mais,  dans  le  premier  moment,  il  n'y  a  qœ  h 
moyens  chirurgicaux  dirigés  sur  l'utérus  même  qui  paisser~^t 
être  réellement  efficaces. 

Le  plus  innocent  de  tous  ces  moyens  consiste  à  titiller  l'i 
térus  avec  deux  ou  trois  doigts  d'une  main,  tandis  que  l'autri 
appliquée  sur  rbypogastre,  le  comprime.  Il  suffit  quelquefoi: 
ajoute  H.  Moreau,  pour  déterminer  l'organe  à  revenir  sur  lu 
même  et  pour  arrêter  l'hémorrhagie,  surtout  quand  on  le 
conde  par  l'exposition  à  Tair  frais  et  les  aspersions  d'< 
froide  ;  mais,  dans  les  hémorrhagies  foudroyantes,  il  n'a 
assez  de  puissance.  On  doit  alors  introduire  la  main  dans  V 
térus,  sur  la  surface  interne  duquel  on  la  promène  à  plat, 
de  décoller  les  caillots  qui  s'y  sont  amassés;  en  même  tem| 
on  frictionne  l'bypogastre  avec  l'autre  main.  Après  avoir  e: 
trait  les  caillots,  il  ne  faut  pas  se  hâter  de  retirer  la  main,  csr^ 
il  arriverait  alors  ce  qui  a  lieu  quand  le  fœlus  est  expul: 
d'une  manière  trop  brusque,  et  l'on  serait  obligé  de  recourir 
une  nouvelle  manœuvre,  (|ui  serait  toujours  fort  douloureuse 
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Il  convient  donc  d'attendre^  pour  retirer  la  tnain^  que  les  con- 
tractions se  manifestent  avec  énergie^  et  que  Tutérus  fasse  en 
quelque  sorte  effort  pour  Texpulser;  avec  cette  précaution, 
Torgane  ne  se  laissera  plus  distendre,  et  Ton  n'aura  plus  à  re- 
douter d'bémorrbagies  cojisécutives. 

liais  cette  slimulation  ne  parvient  à  réveiller  Taclidn  de 
l'utérus  qu'autant  qu'il  existe  un  certain  degré  d'énergie  chez 
la  femme  ;  autrement,  elle  est  insufflsante  pour  tirer  l'organe 
de  son  état  d'engourdissement.  C'est  dans  ce  cas  qu'on  a  em- 
ployé les  injections  faites  avec  l'eau  froide,  l'eau  vinaigrée  ou 
alcoolisée,  les  acides  minéraux  affaiblis,  et  autres  liquides  as- 
tringents. On  a  proposé  de  tamponner  l'utérus  en  y  introdui- 
sant une  vessie  distendue  par  une  liqueur  styptique.  Levret 
dit  avoir  retiré  de  bons  effets  de  la  glace  portée  dans  l'u- 
térus; le  professeur  Moreau  assure  aussi  l'avoir  employée 
avec  avantage;  il  faut  seulement,  ajoute  ce  dernier  auteur, 
avoir  soin  que  cette  glace  ne  soit  pas  en  trop  grands  frag- 
ments; un  morceau  du  volume  d'un  œuf  serait  bien  sufflsant 
pour  solliciter  les  contractions  utérines. 

L'introduction,  dans  l'utérus,  d'un  citron,  conseillée  par 
Ëvrat,  ne  saurait  convenir  qu'autant  qu'on  l'emploie  avec  dis- 
cernement, c'est-à-dire  quand  l'utérus  est  frappé  d'atonie,  et 
qu'on  s'aperçoit,  en  le  vidant  des  caillots  de  sang,  qu'il  ne  re- 
laient pas  sur  lui-même.  Pour  se  servir  du  citron,  on  le  dé- 
pouille de  son  écorce,  afln  de  mettre  a  nu  les  cellules  les  plus 
extérieures;  on  Tintroduit  au  moyen  de  deux  ou  trois  doigts, 
et  on  le  passe  rapidement  sur  la  paroi  interne  de  l'utérus.  Si 
l'organe  ne  se  serre  pas,  on  comprime  le  fruit  de  manière  à  en 
taire  jaillir  le  jus  ;  et  si  cette  ressource  ne  suffit  pas  encore,  on 
le  laisse  en. place  :  l'utérus  l'expulse  dès  que  ses  fibres  vien- 
nent à  se  resserrer. 

T.  III.  M 
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^^  ,a  »'ilt  pcul  èlre  primiliTe,  cvi^-ime  cela  s'observe  maUieu- 
.M.CSIIIKUI  tivp  souvent  à  la  suite  d'une affeclion  morale  vi^e  , 
«  HuOiic.  de  rimpression  du  fn>i-i  sur  les  organes  génitaux 
u  ^i   c«  membres  inférieurs,  et  des  ablutions  et  des  injec- 
wus^  astringentes  dans  le  canal  vaginal  ou  Tutérus.    O^tte 
iJ^'uou  primitive  esi  le  plus  souvent  suivie  du  développe- 
AKul  d'affections  très-graves,  telles  que  la  métrite^  la  périto- 
:iitt\  des  congestions,  des  névroses  ;  toutes  ces  maladies  sont 
vi  autant  plus  dangereuses^  et  il  est  d'autant  plus  à  craindre  de 
\»i^  voir  survenir,  que  les  lochies  étaient  plus  abondantes  et 
que  leur  suppression  est  survenue  à  une  époque  plus  rappro- 
chée de  l'accouchement.  Quelquefois  aussi  cette  suppression 
n'est  suivie  d'aucun  accident,  et  la  santé  des  femmes  n'en  est 
nullement  affectée,  soit  que  les  lochies  se  rétablissent  d'elles- 
mêmes,  soit  qu'elles  ne  reparaissent  pas,  ou  que  leur  écoule- 
ment soit  moins  abondant. 

Le  traitement  de  la  suppression  primitive  des  lochies  con- 
siste dans  remploi  despédiluves  chauds  sinapisés,de  vapeurs 
aqueuses  dirigées  vers  les  organes  sexuels,  des  cataplasmes 
émoUients  sur  le  bas-ventre  et  la  vulve,  d'injections  et  de  la- 
vements de  même  nature  :  enfin  dans  la  saignée  du  pied,  dans 
l'application  des  sangsues  à  la  partie  supérieure  et  interne 
des  cuisses,  ou  à  Tintérieur  des  grandes  lèvres,  et  dans  celle 
des  ventouses  et  des  vésicatoires  aux  cuisses,  et  des  sinapismes 
aux  pieds  et  aux  jambes.  Dans  tous  les  cas,  la  constitution  des 
malades  fournira  des  indications  qu'il  ne  faut  pas  négliger; 
ainsi,  chez  les  femmes  fortes,  on  insistera  principalement  sur 
les  saignées;  chez  les  femmes  nerveuses,  on  associera  les  anti- 
spasmodiques aux  moyens  indiqués;  et  chez  celles  d'une  faible 
constitution  et  dont  le  pouls  sera  sans  fréquence,  et  la  chaleur 
du  corps  peu  élevée,  on  pourra  avoir  recours  aux  boissons 
•timulantes  et  toniques;  mais  on  ne  devra  jamais  perdre  de 
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^ueque  la  suppression  dos  lochies  entraîne  le  plus  souvent  à 
'SSL  suite  des  maladies  inflammatoires  les  plus  graves. 

De  la  flèTre  de  Ult. 

L'un  des  plus  importants  phénomènes^  parmi  ceux  qui  se 
-  manifestent  après  Taccouchement,  est  le  mouvement  fébrile 
dont  s'accompagne  rétablissement  de  la  sécrétion  laiteuse^  et 
qu'on  appelle  fièvre  de  lait. 

Cette  fièvre  survient  ordinairement  de  la  soixantième  à  la 
soixante-douzième  heure  après  la  délivrance.  Hais  il  en  est' 
d'elle  comme  de  tous  les  phénomènes  vitaux  ;  elle  présenté 
beaucoup  de  variations;  quelquefois  elle  s'établit  au  bout  de 
vingt-quatre  à  trente-six  heures  :  ce  qui  annonce,  selon  cer- 
tains accoucheurs,  une  complication  ;  dans  d'autres  circon- 
stancesy  elle  ne  se  manifeste  qu'après  trois,  quatre  ou  cinq 
jours. 

Chez  la  plupart  des  femmes,  la  fièvre  de  lait  mérite  à  peine 
^  le  nom  de  fièvre ,  tant  la  réaction  est  peu  prononcée  :  elle 
s'annonce,  non  par  des  frissons  qui  sont  toujours  l'indice  d*unc 
métrite,  d'une  péritonite,,  etc.,  mais  par  des  lassitudes,  im 
brisement  des  membres,  des  maux  de  tète,  des  picotements 
dans  les  mamelles,  de  l'agitation,  de  la  loquacité;  la  peau  est 
d'abord  sèche,  puis  survient  une  chaleur  douce  et  halitueuse, 
avec  sécheresse  à  la  bouche  et  soif,  mais  sans  état  saburral, 
car  la  langue  reste  naturelle;  le  pouls  s'accélère,  toutefois 
d'une  manière  modérée;  les  pulsations  n'allant  pas  au  delà  de 
quatre-vingt-dix  à  cent  :  lorsqu'elles  dépassent  ce  nombre,  la 
fièvre  de  lait  n'est  pas  franche. 

Pendant  la  durée  de  ce  mouvement  fébrile,  l'écoulement 
des  lochies  cesse,  ou  du  moins  diminue  beaucoup;  mais  la 
diminution  ou  la  suppression  de  cet  écoulement  ne  doivent 
pas  iûquiéter^  car  elles  sont  la  conséquence  du  mouvement  de 
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fièvre  qui  produit  la  sécrétion  laiteuse;  les  mamelles  se  tumé- 
fient et  durcissent  :  le  gonflement  s'étend  Jusqu'au  creux  de 
raisselle^  au  point  de  gêner  quelquefois  le  mouvement  des 
bras  et  de  la  poitrine  ;  ordinairement^  des  sueurs  abondantes 
ramènent  le  calme  et  les  lochies  recommencent  à  couler. 

Le  traitement  de  la  fièvre  de  lait  ne  doit  en  quelque  sorte 
consister  que  dans  des  moyens  hygiéniques.  Si  la  sécrétion 
laiteuse  est  considérable,  et  si  la  femme  ne  nourrit  pas^  on 
doit  la  soumettre  à  une  dièlc  sévère  et  lui  prescrire  des  bois- 
sons adoucissantes  et  légèrement  diaphorétiques,  telles  que 
les  infusions  de  mauve^  de  tilleul^  de  bourrache.  Si  la  fièvre 
de  lait  était  trop  intense,  on  pourrait  la  modérer  au  moyen 
d'une  petite  saignée  du  bras. 

Dans  le  cas  où  les  seins  sont  trop  gonflés  et  douloureux, 
il  faut  tacher  de  les  désemplir  par  la  succion  de  Tenfant,  si  la 
femme  nourrit;  et»  dans  le  cas  contraire^  les  frictionner  légè- 
rement avec  de  Thuile  d'olive  tiède,  et  les  couvrir  avec  des 
étoupes  fines^  ou  un  mouchoir  de  mousseline  maintenu  avec 
une  serviette  molle;  il  faut  avoir  soin  de  changer  cet  appareil 
aussitôt  qu'il  est  mouillé  ;  on  doit  favoriser  en  même  temps 
l'écoulement  des  lochies  au  moyen  de  fumigations  dans  le 
vagin,  ou  encore  mieux  avec  des  injections  émollientes  et 
légèrement  narcotiques^  faites  avec  une  décoction  de  racine 
de  guimauve  et  une  tête  de  pavot. 

On  ne  doit  ni  couvrir  trop  la  femme,  ni  lui  serrer  les  reins, 
suivant  la  mauvaise  coutume  trop  généralement  suivie  dans 
le  monde,  dit  le  professeur  Moreau.  En  la  couvrant  trop,  on 
provoque  des  sueurs  qui  la  débilitent  sans  la  soulager,  on  court 
le  risque  d'amener  des  congestions  vers  la  poitrine,  par  con- 
séquent de  faire  naître  des  accidents  graves,  et  on  détermine  le 
développement  de  la  fièvre  miliaire;  mais  il  faut  bien  se  garder 
aussi  de  tomber  dans  Texcès  opposé,  car  le  froid  pourrait 
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deireoir  la  cause  d'une  péritonite  ou  de  quelque  autre  pbleg- 
niasie  non  moins  redoutable. 

Après  la  fièvre  de  lait,  si  la  langue  est  blanche,  jaune  ou 
^erdâtre,  la  bouche  amère  et  pâteuse,  et  s'il  y  a  manque  d'ap- 
Pétit^  on  prescrira  avec  avantage  un  léger  purgatif^  tel  que  la 
inanne,  lliuile  de  ricin,  l'eau  de  Sedlitz^  etc. 

lie  la  p4rltoalte  paerp^rale  oa  fl^vre  p«erp^rale* 

On  lit  dans  le  Diclionnaire  de  médecine  :  Il  parait  incon- 
testable que  les  diverses  inflammations,  telles  que^  péritonite^ 
Diélro-péritonite,  phlébite  utérine,  ovarile,  etc.,  qu'on  observe 
chez  les  nouvelles  accouchées,  peuvent,  dans  un  certain  nom- 
bre de  cas,  se  développer  primitivement  :  c'est  ce  qui  arrive 
particalièrement  après  les  fatigues  d'un  long  travail  dont  la 
dernière  période  a  été  accompagnée  de  violents  efforts,  après 
un  accouchement  qui  n'a  pu  être  terminé  que  par  l'emploi  de 
la  main  ou  l'application  des  instruments  :  c'est  ce  qui  arrive 
encore  après  des  contractions  énergiques  des  muscles  de  l'ab- 
domen pour  expulser  l'enfant;  par  l'action  du  tamponnement, 
employé  pour  arrêter  une  hémorrhagie  après  Taccouchement, 
par  le  séjour  trop  prolongé  des  lochies  dans  la  matrice  ;  par 
un  libre  accès  et  des  entretiens  trop  prompts  et  trop  suivis 
après  la  parturition;  par  l'imprudence  de  se  lever  trop  vite  de 
«on  lit,  et  surtout  de  se  livrer  à  quelque  exercice  avant  que  la 
matrice  ait  repris  sa  position  et  son  volume  ordinaire;  par  les 
impressions  morales  trop  vives  et  rendues  plus  dangereuses 
par  le  surcroit  de  sensibilité  de  l'accouchée;  enfin  par  la  sup- 
pression trop  brusque  de  quelque  évacuation,  comme  la  trans- 
piration insensible,  l'écoulement  des  lochies  et  du  lait;  par 
l'action  du  froid  sur  toute  l'habitude  du  corps,  principalement 
sur  les  seins,  sur  la  vulve  et  les  membres  abdominaux.  Hais 
il  ne  nous  répugne  pas  non  plus  d'admettre  qu'à  la  suile  d'ac- 
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d  mteme  qui  a  presque  toujours  lieu  dans  les  ioflammatious 
des  séreuses.  Bientôt  il  survient  des  douleurs  abdominales  plus 
6Q  moins  aiguës  sur  un  ou  plusieurs  points  du  Tcntre.,  qui  ne 
peut  alors  supporter  la  plus  légère  pression  ;  la  malade  corn- 
litre  ses  douleurs  à  nn  sentiment  de  torsion^  de  brûlure  et  de 
déchirement,  qni  est  augmenté  par  les  secousses^  la  toux,  le 
hxiiiet,  réternnemenf,  et  surtout  par  le  vomissement  et  tous 
les  mouvements  qui  déplacent  le  péritoine.  Les  malades,  cou- 
chées sur  le  dos,  désirent  avoir  la  tête  élevée,  et,  par  une  sorte 
d'instinct,  fléchissent  les  cuisses  sur  le  bassin  pour  mettre 
lOQtes  les  forces  musculaires  dans  le  relâchement.  Toutes  ces 
dcmleurs  sont  accompagnées  de  chaleur  ardente^  de  soif  ex- 
eessive,  de  cris  perçants  et  entrecoupés;  la  respiration  est 
eoarte^  laborieuse,  plaintive,  costale,  incomplète;  les  hoquets 
Mot  inévitables  si  la  portion  du  péritoine  qui  se  déploie  sur  le 
diaphragme  est  enflammée;  il  y  a  moiteur,  et,  plus  souvent, 
Médieresse  de  la  peau.  Tous  ces  symptômes  coïncident  avec 
la  diarrhée  ou  la  constipation,  des  vomissements  de  matières 
"^erdâtres,  amères,  le  météorisme,  la  tuméfaction  ou  la  tension 
plus  on  moins  considérable  du  ventre.  Si  les  intestins  sont 
envahis  par  Tinflammation,  le  ballonnement  est  surtout  porté 
4  son  comble,  et  quelquefois  la  constipation  se  convertit  en 
diarrhée,  ou  bien  l'intestin  fait  rouler  dans  son  intérieur  un 
amas  de  matières  bilieuses  ou  séro-muqueuses  dont  il  ne  peut 
se  débarrasser;  la  face,  qui  est  décomposée,  pâle,  abattue,  se 
couvre  d'une  sueur  froide,  et  porte  toujours  Tempreinte  de  la 
souffrance;  tous  les  traits,  tirés  en  haut  et  ramenés  vers  la 
ligne  médiane,  donnent  le  véritable  type  du  faciès  désigné 
sous  le  nom  de  face  grippée. 

Les  lochies  se  suppriment  ou  sont  moins  abondantes,  et  les 
Fnaraelles  flasques  et  quelquefois  douloureuses,  ne  contiennent 
que  peu  ou  point  de  lait;  le  pouls  est  petit,  serré,  fréquent, 
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coucbements  naturels  ou  non  naturels^  et  particulièrement 
sous  une  influence  épidémique^  une  altération  primitive  du 
sang  soit  suivie  d^une  forte  réaction  générale^  puis  de  con- 
gestions locales  et  d'inflammations  secondaires.  Nous  sommes 
d'autant  plus  porté  à  admettre  cette  manière  de  voir  que,  dans 
certaines  épidémies,  cette  forme  s'observe  concurremment 
avec  celle  beaucoup  plus  grave  qui  dépend  certainement  d'une 
intoxication  générale  du  sang,  qu'on  la  rencontre  dans  les 
familles  aisées,  en  même  temps  que  les  autres  sévissent  dans 
les  demeures  malsaines  ou  dans  les  hôpitaux,  et  qu'on  la  voit 
quelquefois  paraître  à  la  fin  d'épidémies  qui  ont  débuté  avec 
d'autres  caractères  >  comme  si  en  définitive  toutes  ces  formes 
ne  différaient  que  par  le  degré  d'empoisonnement  du  liquide 
en  circulation.  Dès  le  principe,  et  parce  que  la  viciation  du  sang 
a  été  légère  et  limitée,  et  parce  que  la  réaction  a  été  prompte 
et  énergique,  la  forme  est  franchement  inflammatoire  et  reste 
telle  jusqu'à  la  fin,  quelle  que  soit  l'issue  :  seulement  les  symp- 
tômes varientsuivantl'organeouletissudanslequell'inflamma- 
tion  s'est  développée,  suivant  l'étendue  etl'intensitéde  l'inflam- 
mation, etc.  ;  mais  espèces,  nuances,  degrés  ne  changent  rien 
à  la  forme  :  elle  est,  nous  le  répétons,  inflammatoire  ;  les  émis- 
sions sanguines  sont  bien  supportées  ;  les  succès  peuvent  être 
nombreux,  si,  par  la  promptitude  et  l'énergie  des  moyens,  on 
s'oppose  aux  progrès  du  mal.  Cette  sorte  de  fièvre  puerpérale 
est  celle  qu'on  rencontre  le  plus  souvent  dans  la  pratique  :  c'est 
celle  qui  laisse  le  plus  de  prise  à  nos  moyens  thérapeutiques 
et  qui  fait  incontestablement  le  moins  de  victimes. 

Les  symptômes  de  la  fièvre  puerpérale  sous  la  forme  inflani' 
matoiresont  un  sentiment  général  de  lassitude,  de  malaise  et  de 
faiblesse  ;  la  céphalalgie,  des  horripilations  vagues,  des  frissons 
intermittents,  accompagnés  de  tremblement  et  d'engourdis- 
sements dans  les  membres,  et  suivis  de  cette  chaleur  brûlante 
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et  interne  qui  a  presque  toujours  lieu  daus  les  inflammatious 
Aes  séreuses.  Bientôt  il  survient  des  douleurs  abdominales  plus 
ou  moins  aiguës  sur  un  ou  plusieurs  points  du  ventre,  qui  ne 
peut  alors  supporter  la  plus  légère  pression  ;  la  malade  com- 
pare ses  douleurs  à  un  sentiiïient  de  torsion^  de  brûlure  et  de 
déchirement,  qui  est  augmenté  par  les  secousses^  la  toux,  le 
hoquet,  l'éternuement,  et  surtout  par  le  Yomissement  et  tous 
les  mouvements  qui  déplacent  le  péritoine.  Les  malades,  cou- 
chées sur  le  dos,  désirent  avoir  la  tête  élevée,  et,  par  une  sorte 
d'instinct,  fléchissent  les  cuisses  sur  le  bassin  pour  mettre 
iootes  les  forces  musculaires  dans  le  relâchement.  Toutes  ces 
douleurs  sont  accompagnées  de  chaleur  ardente^  de  soif  ex- 
cessive»  de  cris  perçants  et  entrecoupés;  la  respiration  est 
eonrle,  laborieuse^  plaintive,  costale,  incomplète;  les  hoquets 
sont  inévitables  si  la  portion  du  péritoine  qui  se  déploie  sur  le 
diaphragme  est  enflammée;  il  y  a  moiteur,  et,  plus  souvent, 
sécheresse  de  la  peau.  Tous  ces  symptômes  coïncident  avec 
la  diarrhée  ou  la  constipation,  des  vomissements  de  matières 
verdfltres,  amères,  le  météorisme,  la  tuméfaction  ou  la  tension 
plus  on  moins  considérable  du  ventre.  Si  les  intestins  sont 
envahis  par  Tinflammation,  le  ballonnement  est  surtout  porté 
à  son  comble,  et  quelquefois  la  constipation  se  convertit  en 
diarrhée,  ou  bien  Tintestin  fait  rouler  dans  son  intérieur  un 
amas  de  matières  bilieuses  ou  séro-muqueuses  dont  il  ne  peut 
^  débarrasser;  la  face,  qui  est  décomposée,  pâle,  abattue,  se 
couvre  d'une  sueur  froide,  et  porte  toujours  Tempreinte  de  la 
^uffrance;  tous  les  traits,  tirés  en  haut  et  ramenés  vers  la 
'î^ne  médiane,  donnent  le  véritable  type  du  faciès  désigné 
^ous  le  nom  de  face  grippée. 

Les  lochies  se  suppriment  ou  sont  moins  abondantes,  et  les 
•lamelles  flasques  et  quelquefois  douloureuses,  ne  contiennent 
H^ie  peu  ou  point  de  lait;  le  pouls  est  petit,  serré,  fréquent, 
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concentré  et  souvent  irrégulier  et  intermittent;  les  urines  sont 
rouges^  épaisses^  peu  abondantes^  et  sont  rendues  avec  cuittoa 
et  douleur;  la  membrane  pituitaire  est  sèche  et  noirâtre.  La 
langue,  devenue  fuligineuse,  pointue^  tremblante  et  fendillée, 
perd  ses  caractères  de  forme  et  de  couleur.  Les  facultés  intel- 
lectuelles restent  souvent  intactes  jusqu'à  la  mort;  mais  pres- 
que toujours  on  observe  chez  les  malades  un  sentiment  de 
consternation,  de  découragement  et  de  morosité^  et  quelque- 
fois du  délire^  de  l'agitation  extrême^  des  convulsions  et  des 
soubresauts  dans  les  tendons. 

La  ûèvre  puerpérale  à  forme  inflammatoire  parcourt  leplm 
souvent  ses  périodes  avec  rapidité,  et^dansquelques  cas^  elle  est 
tellement  intense  qu^elle  emporte  les  malades  en  peu  de  joun. 

Si  le  mal  a  particulièrement  frappé  les  parois  de  rabdomeo, 
alors  il  est  généralement  plus  curable  :  rinflammatlon  se  pro* 
nonce  par  points  isolés^  qu'il  est  plus  facile  de  poursuivre  et 
d'enlever  par  des  saignées  locales  ;  alors  aussi  les  topiques 
émollients  sont  plus  efOcaccs.  Somme  toute^on  peut  dire,  reh* 
ti  vement  au  traitement,  que  la  péritonite  seule  est  plus  ordinai- 
rement franche,  tout  inflammatoire  et  moins  réfractaire  aia 
saignées  que  quand  elle  est  jointe  à  la  métrite^  circonstance  qui 
entraine  si  souvent^  en  outre,  d'autres  graves  complications. 

La  ûèvre  puerpérale  inflammatoire  peut  se  terminer  par  ré- 
solution, par  suppuration,  par  gangrène  ou  en  passant  à  l'étal 
chronique. 

La  terminaison  par  résolution,  qui  est  la  plus  rare^  la  plus 
heureuse^  et  qu'on  doit  par  conséquent  toujours  s^ettorou 
d'obtenir,  s'annonce,  du  quatrième  au  sixième  jour,  par  la  di- 
minution des  douleurs  et  des  autres  symptômes;  par  la  sou- 
plesse, la  lenteur  etle  développement  du  pouls,  par  le  rétablisse- 
ment de  l'écoulement  des  lochies  etla  sécrétiondu  lait^etpar  U 
facilité  qu'a  la  malade  de  se  coucher  sur  le  dos  et  sur  les  côtés* 
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I^  terminaison  par  suppuration,  qui  est  une  des  plus  fré- 
quentes, et  maliieureusement  trop  souvent  funeste,  a  lieu 
lorsque  la  douleur  et  la  tension  du  ventre  diminuent,  lorsque 
le  pouls,  toujours  fréquent,  prend  de  la  souplesse,  lorsque  la 
malade  éprouve  de  légers  frissons  irréguliers,  avec  refroidis- 
sement des  membres,  enGn  quand  il  y  a  de  la  pesanteur  dans 
Vbypogastre.  II  ne  reste  aucun  doute  sur  la  présence  du  li- 
quide, toutes  les  fois  qu'il  se  fait  jour  au  dehors  ou  qu'on  peut 
en  apercevoir  la  fluctuation  à  travers  les  parois  abdominales. 

Le  diagnostic  delà  fièvre  puerpérale  à  forme  inflammatoire 
est  sans  contredit  le  point  le  plus  important  de  son  histoire. 
On  distinguera  l'inflammation  du  péritoine  de  la  métrite,  en 
ce  que,  dans  cette  dernière  affection,  la  douleur  est  obtuse, 
gravative  et  limitée  dans  un  petit  espace  de  la  région  hypo- 
gastrique.  Lorsqu'il  en  est  d'abord  ainsi,  mais  que,  plus  tard, 
la  douleur  s'étend  sur  toute  retendue  du  ventre,  la  métrite 
est  compliquée  de  péritonite  :  Tintérieur  du  vagin  donne  au 
doigt,  comme  dans  la  métrite,  la  sensation  d'une  chaleur  acre 
et  brûlante  ;  le  museau  de  tanche  est  gonflé,  tendu,  très-sen- 
sible. On  distingue  aussi  la  péritonite  de  la  phlébite  utérine, 
qtd  la  complique  souvent,  à  Tacuité  des  douleurs  et  à  leur 
eitension  dans  toute  la  cavité  abdominale.  L'œdématie  des 
membres  abdominaux,  et  surtout  le  développement  plus  con- 
sidérable des  veines  extérieures  et  superflcielles  des  parois 
abdominales  sont  des  signes  qui  caractérisent  le  mieux  la 
phlébite  utérine. 

Pour  distinguer  la  forme  inflammatoire  de  la  forme  typhoïde 
dansla  flèvre  puerpérale,  il  faut  se  rappeler  que,  dans  la  forme 
inflammatoire,  le  frisson  initial  n'est  en  général  ni  très- 
intense  ni  très-prolongé  ;  que  la  douleur  qui  se  déclare  peu 
après  le  frisson  est,  malgré  son  acuilé,  le  )ilus  souvent  limitée 
à  une  région  peu  étendue  du  ventre;  que  le  pouls  se  relève 
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promptcment  et  ne  présente  pas  une  fréquence  excessiie; 
enfln^  que  tous  les  symptômes  d'une  réaction  générale  fiie 
succèdent  presque  toujours  au  frisson. 

Traitement  de  la  flèvre  paerpérale  à  forme  Inflammatoire. 

Les  moyens  de  traitement  préservatif  de  cette  maladie  con- 
sistent à  soustraire  les  femmes  nouvellement  accouchées  i 
l'influence  des  causes  qui  peuvent  la  produire.  Ainsi  on  mr 
mettra  à  une  diète  sévère  celles  qui  n'ont  pas  le  bonbeurde 
nourrir  leur  enfant;  on  évitera  autant  que  possible  les  visileiy 
le  froid;  la  chaleur  excessive^  le  bruit,  et  Ton  tâchera  &&é 
gner  les  émotions  vives  de  l'âme,  etc. 

Le  traitement  curatif  doit  élre  d'autant  plus  prompt,  élle^ 
gique  et  habilement  conduit,  que  cette  maladie  a  des  sjm^ 
tomes  formidables,  une  marche  rapide  et  toujours  une  grandi 
gravité.  Il  doit  être  essentiellement  antiphlogistique,  etcoi* 
sister  d'abord  dans  une  large  saignée,  que  Ton  renouYdtat 
plus  ou  moins  souvent,  selon  l'intensité  de  rinflammation,|l 
dureté  du  pouls,  la  vigueur  de  la  personne.  Cette  premitai 
indication  remplie,  on  appliquera  sur  l'abdomen,  depuis  treill 
jusqu'à  cinquante  sangsues,  en  une,  deux  ou  même  trois fÉb 
selon  la  constitution  de  la  malade  et  l'intensité  des  sympttaaii 
Des  sangsues  â  la  vulve  sont  aussi  fort  utiles  pour  àéfSûxft 
l'utérus  et  rappeler  les  lochies  ;  c'est  surtout  par  l'emploi 
gique  de  ces  moyens  qu'il  faut  tâcher  d'arrêter  la  maladieM 
son  origine,  parce  que  les  premiers  jours  passés,  les  émî 
sanguines  ne  sont  plus  aussi  efflcaccs  et  peuvent  mêmei 
qu'il  y  a  prostation  complète  des  forces,  augmenter  cet  étit 
rendre  plus  prompte  la  mort  de  la  malade.  On  doit  empl 
en  même  temps  les  fomentations  émoUientes  et  narco 
les  boissons  mucilagineuses,  acidulées.  Les  lavements  avec 
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décoctions  de  guimauve,  de  graine  de  lin,  de  têtes  de  |)avot 
peoyent  aider  le  traitement. 

Si  la  femme  est  tellement  irritable  que  les  boissons^  prises 
même  en  petite  quanlité^  sont  rejetées  par  le  vomissement, 
dans  ce  cas,  pour  éviter  autant  que  possible  les  secousses  vio- 
lentes, on  trompe  la  soif  au  moyen  de  quelques  tranches 
fcff&nge  ou  de  quelques  cuillerées  d  eau  de  Seltz.  11  sera  bon, 
di  reste,  de  favoriser,  autant  que  possible,  la  sécrétion  des 
muqueuses,  au  moyen  de  quelques  boissons  légèrement 
thaudes  et  sudorifiques,  et  Ton  cherchera  en  particulier  à 
nppeler  vers  la  peau  une  réaction  assez  forte  par  les  bains 
de  vapeur,  employés  avec  succès  par  Chaussier. 

Pour  combattre  la  constipation,  on  fera  bien  de  recourir  à 
Posage  de  lavements  huileux,  ou  mieux  à  Thuile  de  ricin, 
Dèlée  avec  partie  égale  de  sirop  de  chicorée  et  de  rhubarbe. 

Nous  devons  dire  aussi  que  le  professeur  Velpeau  a  constaté 
tans  cette  cruelle  maladie  les  heureux  cfTels  de  Tonguent 
mercuriel  en  frictions  sur  Tabdomen,  à  la  dose  de  quatre  à 
bmt  gammes,  et  réitérées  toutes  les  deux  ou  trois  heures.  On 
peut  donner  en  même  temps  quatre  ou  cinq  décigrammes  de 
nlomélas  par  jour^  tout  en  faisant  exactement  les  frictions 
nereurielles  jusqu'à  la  disparition  des  symptômes  morbides 
q^  dominent  le  plus  souvent  loi*sque  la  salivation  commence 
à  t'établûr. 

Forme  typhoïde  de  la  fièvre  puerpérale,  a  On  a  cru  long- 
lempSy  dit  le  professeur  Dubois  (Dictionnaire  de  Médecine),  que 
les  pays  froids,  les  saisons  froides  et  humides  étaient  particu- 
lièrement favorables  au  développement  de  cette  maladie,  jus- 
qu'à ce  que  des  observations  nouvelles  eussent  démontré  que 
la  sécheresse  et  la  chaleur,  loin  d'être  des  préservatifs,  sem- 
blaient n'avoir  pas  une  moindre  part  dans  l'apparition  et  Topi- 
nifttre  persistance  de  l'épidémie.  Les  conditions  appréciables 
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(le  Fatmosphère^  température^  état  hygrométrique^  état  élec- 
trique^ pesanteur^  n'ont  qu^une  influence  secondaire^  mal  con- 
nue^ réelle  peut-être  ;  et  à  peine  osons-nous  signaler  les  bms- 
ques  yariations  de  chaleur,  de  froid^  de  sécheresse^  d'humidilé, 
tant  nous  craignons  de  voir  des  rapports  de  cause  à  effet  là  où 
n'existe  qu'une  simple  coïncidence. 

a  Si  le  principe  épidémique  doit  être  invoqué^  c'est  particuliè- 
rement dans  la  forme  typlioïde.  Mais  bien  qu'il  suffise  à  loi 
seul,  indépendamment  de  toute  autre  influence^  de  toute  pré- 
disposition^ il  est  cependant  un  certain  nombre  de  causes  pré- 
disposantes ou  occasionnelles  qu'il  est  important  de  signaler. 
Sans  parler  des  prédispositions  qui  tiennent  aux  modifications 
imprimées  à  tout  l'organisme  par  la  grossesse,  ni  de  celles 
qui  résultent  de  la  secousse  produite  par  un  travail  ordinaire 
et  naturel,  il  en  est  de  plus  particulières  qui  se  lient  aux  habi- 
tudes, au  genre  de  vie,  au  régime,  et  en  général  aux  condi- 
tions d'aisance  et  de  misère  dans  lesquelles  se  trouvent  les 
nouvelles  accouchées.  Une  vie  molle  et  efféminée  au  milieu 
du  luxe  et  de  l'abondance,  Fabsence  d'un  exercice  suffisant 
pour  entretenir  la  vigueur  du  corps  et  l'entière  vitalité  du 
sang ,  laissent  quelquefois  l'organisme  impuissant  et  sans 
défense  au  milieu  des  causes  de  maladies  engendrées  parla 
parturition.  Bien  plus  fâcheux  encore  est  Tépuisement  produit 
par  la  misère,  une  habitation  malsaine,  une  alimentation  peu 
réparatrice,  les  chagrins  de  toute  sorte,  la  débauche,  l'excès 
de  travail.  Les  femmes  dont  la  grossesse  s'est  passée  dans  des 
conditions'si  destructives  portent  déjà  en  elles  le  germe  delà 
maladie  qui  doit  bientôt  les  emporter. 

a  Un  amaigrissement  quelquefois  considérable,  une  altératioo 
déjà  profonde  des  traits,  Taspect  terreux  de  la  face,  une  séche- 
resse de  la  peau,  une  diarrhée  plus  ou  moins  ancienne,  une 
petite  toux  sèche,  un  léger  mouvement  fébrile,  sont  les  tristes 
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aTaDt-coureurs  d'une  fièvre  puerpérale  à  forme  typhoïde 
caractérisée^  qui  éclate  peu  de  temps  après  raccouchement^  et 
tue  presque  infailliblement. 

Les  causes  déterminantes  de  cette  cruelle  maladie  sont  nom- 
hreoses.  Au  moment  même  de  l'accouchement  ^  la  longueur 
du  traTail,  une  perte  utérine  abondante^  les  diverses  manœu- 
nés  et  les  opérations  chirurgicales  quelquefois  réclamées  par 
les  obstacles  à  la  parturition  ou  les  accidents  qui  la  compli- 
quent; pendant  les  couches  Timpression  de  l'air  froid^  l'ap- 
plication de  linges  froids  et  humides^  les  lotions  à  l'eau  froide^ 
les  écarts  de  régime^  etc.^  enfin  les  affections  morales  qui  ont 
tant  de  prise  sur  les  nouvelles  accouchées. 

Quelque  grave  que  soit  la  forme  typhoïde  de  la  fièvre  puer- 
pérale^  elle  ne  l'est  pourtant  pas  toujours  au  même  degré.  Il 
est  des  cas  dans  lesquels  Tatteinte  portée  à  tout  l'organisme 
est  si  profonde,  que  les  malades  succombent  en  quelques 
heures  sans  avoir  offert  aucun  symptôme  réactionnel.  La  peste 
ne  fait  pas  de  plus  promptes  victimes.  Dans  les  cas  moins 
foudroyants^  un  effort  de  réaction  se  manifeste^  mais  faible, 
impuissant  et  trop  souvent  sans  résultat  salutaire.  Ainsi  Ton 
^t  le  choléra  tuer  dans  un  espace  de  temps  très-court,  dans 
le  fort  d'une  épidémie^  par  exemple^  et  dans  d'autres  cas^  au 
contraire^  la  période  algide  être  suivie  d'un  mouvement  réac- 
tionnel^ d'une  lutte  qui^  malheureusement  «  n'a  pas  toujours  une 
tenefaTorable^maisdontiadurée  laisseaumoinsà  l'artletemps 
nécesMire  pour  appliquer  les  ressources  varices  dont  il  dispose. 
C'est  ordinairement  vers  le  troisième  ou  le  quatrième  jour 
qœla  maladie  éclate.  Mais,  dans  quelques  cas  d'une  excessive 
gravité,  qu'il  y  ait  eu  ou  non  de  fâcheux  précurseurs,  l'inva- 
aiOQ  est  beaucoup  plus  rapprochée  de  l'époque  de  Taccouche- 
inent.  A  peine  sont-elles  séparées  de  quelques  heures.  L'époque 
avancée  des  couches  n'en  préserve  pas  loi^ours. 
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Le  début  de  cette  affection  est^  à  très-peu  d'exceptions  près, 
marqué  par  un  frisson  dont  la  Violence  et  la  durée  prolongée 
sont  en  général  de  mauvais  augure.  Une  céphalalgie  plus  oh 
moins  intense^  une  grande  fréquence  avec  mollesse  et  dépres- 
sibilité  du  pouls  (cent  vingt  à  cent  cinquante  pulsations  par 
minute)^  une  altération  profonde  des  traits^  des  douleurs  abdo- 
minales générales  souvent^  largement  étendues  dans  tous  les 
cas^  plus  ou  moins  vives ^  quelquefois  accompagnées  d'une 
sorte  d'inquiétude  douloureuse  ou  de  crampes  dans  les  mem- 
bres inférieurs^  une  grande  anxiété,  une  gène  notable  de  h 
respiration^  qui  devient  courte^  incomplète^  et  à  rimperfecUon 
de  laquelle  les  femmes  cherchent  à  suppléer  par  de  profonds 
soupirs^  dans  quelques  cas  méme^  un  certain  degré  de  cyaDoœ: 
tels  sont  les  symptômes  qui  suivent  de  près  le  frisson"  initial 
dans  les  circonstances  graves^  au  fort  des  épidémies^  cliei 
quelques  femmes  que  la  maladie  atteint  profondément,  et 
qu^elle  enlève  vite.  En  effet,  cet  état  si  grave  dès  le  principe 
ne  tarde  pas  à  s'aggraver  encore^  quelle  que  soit  la  conduite 
du  médecin,  mais  jamais  plus  sûrement,  jamais  plus  vite  que 
par  remploi  inopportun  d^un  traitement  débihtant.  Ou  lefri^ 
son  n  est  suivi  d^aucune  réaction,  ou  celte  réaction  est  peu 
marquée.  La  face  ne  se  colore  point,  et  reste  d'un  blanc  ternei 
d'une  couleur  cendrée,  presque  caractéristique,  relevée  de 
quelques  taches  pourpres  sur  les  joues,  avec  coloration  plom- 
bée des  paupières,  rétraction  des  traits  du  visage.  L'œil,  au 
lieu  de  s'injecter,  reste  vitreux  et  la  pupille  dilatée.  La  peau, 
loin  d'être  brûlante  comme  dans  la  forme  inflammatoire^ou 
garde  sa  température  normale,  ou  se  couvre  d'une  moiteur 
froide  ou  presque  froide  ;  les  muscles  eux-mêmes  offrent  une 
flaccidité  qui  décèle  une  atteinte  profonde  portée  «i  tout  te 
système  nerveux,  a  Peut-être,  dit  le  professeur  Dubois,  est-ce 
à  ce  défaut  de  tonicité  et  de  résistance  qu'il  faut  attribuer  b 


MALADIES  DE  LA   FEMME.  417 

focilité  avec  laquelle  les  intestins  se  laissent  distendre,  et  l'ap- 
parition  si  prompte  d'un  météorisme  considérable^  qui,  dans 
la  péritonite  proprement  dite,  ne  se  développe  qu'à  une  époque 
déjà  avancée  de  la  maladie.  La  diarrhée  existait  déjà^  et  con- 
tnrae  avec  fétidité  et  issue  involontaire  des  fèces;  en  tous  cas 
elle  est  facilement  provoquée^  et  il  est  rare  que  la  constipation 
persiste.  Des  vomissements,  ordinairement  faciles^  de  matières 
jaunfttres,  puis  porracées,  se  déclarent  et  persistent  opiniâtre- 
ment. La  débilité  fait  des  progrès^  le  pouls  devient  de  plus  en 
plus  petit,  fluctuant;  inappréciable;  quelques  taches  pour- 
prées livides  apparaissent;  dans  certains  cas^  sur  les  extrémi- 
tés inférieures  qui.se  refroidissent  et  se  cyanosent  de  plus  en 
plus.  Un  léger  délire  a  quelquefois  lieu  particulièrement  le 
soir  et  pendant  la  nuit;  cependant  les  facultés  intellectuelles 
demeurent  intactes  le  plus  souvent,  mais  alors  même  une 
sorte  d'insensibilité  générale  annonce  bientôt  une  fln  pro- 
chaine, et  la  mort  ne  tarde  pas,  en  effet.,  à  clore  cette  scène  de 
désolation.  » 

Les  symptômes  ne  sont  plus  les  mêmes,  ou  se  compliquent 
davantage  lorsque^  à  la  faveur  d'un  mouvement  réactionnel 
plus  on  moins  marqué,  la  maladie  se  prolonge.  Le  pouls,  con- 
centré pendant  le  frisson,  se  développe  un  peu,  acquiert  même 
une  certaine  plénitude,  en  conservant  toutefois  quelque  chose 
des  caractères  que  nous  avons  précédemment  indiqués,  et 
spécialement  une  grande  fréquence.  Cet  état  ambigu,  et  en 
quelque  sorte  mixte  du  pouls,  peut  laisser  un  instant  incertain 
sur  la  forme  de  la  maladie.  Mais,  soit  spontanément,  soit  à  la 
suite  d'une  émission  sanguine,  quelque  peu  considérable 
qu'elle  soit,  il  devient  mou  et  dépressible,  et  ne  se  relève  plus, 
ou  ne  se  relève  que  passagèrement^  le  plus  souvent  pour  fai- 
blir davantage  encore.  On  voit  pourtant,  dans  ces  états  varin- 
bles  et  ces  .caractères  indécis  du  pouls,  ime  tentative  de  réac- 
T.  m.  :27 
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tion  que  manifestent  en  outre  une  certaine  chaleur  de  U 
peaU;  une  légère  et  passagère  animation  du  yisage,  et  la  proi* 
tration  moindre^  sinon  le  soutien  réel  des  forces.  Cette  réao- 
tion  conduit  au  développement  d'affections  secondaires^  d'une 
durée  variable^  de  quelques  jours  au  moins>  et  qui  aboutisseit 
très-souvent  h  la  prompte  formation  du  pus  dans  le  péritoîKi 
dans  les  parois  utérines^  les  sinus  utérins^  les  veinei  pelvien^ 
nés,  les  vaisseaux  lymfphatiques^  le  tissu  cellulaire  sous-péri- 
ionéal^  diverses  séreuses  et  synoviales^  Tépaisseur  des  mus- 
cles, etc.  Cette  production  si  fréquente  du  pus  dans  Tune  oa 
l'autre  des  parties  que  nous  venons  de  nommer,  et  le  plu 
souvent  dans  plusieurs  simultanément,  a  fait  désigner  la  mi* 
ladie  qui  nous  occupe  sous  le  nom  de  fiétre  pyoginique  des 
femmes  en  couche. 

Par  ce  qui  vient  d'être  dit,  on  voit  qu'il  ne  s'agit  plus  de 
cette  variété  de  la  forme  typhoïde  qui  tue  en  quelques  hearès 
et  qui,  par  son  excessive  gravité,  rappelle  la  peste  ou  le  «^ 
léra.  La  durée  de  la  maladie  permet  d'y  saisir  des  phases,  sinon 
des  périodes  nettement  distinctes,  et  nous  pouvons  y  observer 
deux  ordres  de  symptômes  :  des  symptômes  inflammatoirei 
de  nature  douteuse,  il  est  vrai,  mal  dessinés,  insidieux,  et  dei 
symptômes  typhoïdes  proprement  dits  qui,  se  mêlant  prompto- 
ment  aux  premiers,  semblent  coïncider,  dans  beaucoup  de  c«, 
avec  la  formation  de  quelque  infiltration  de  pus  ou  de  quelque 
épanchement  purulent,  et  bientôt  dominent  exclusîTemeoL 

A  la  première  catégorie  de  symptômes  se  rapportent  surtout 
les  douleurs  abdominales  qui  appartiennent  à  toutes  iei 
formes.  Il  ne  faut  jamais  perdre  de  vue  toutefois  qu'elles  ne 
résullent  pas  toujours  d'un  trayail  phlegmasique  :  la  yivadté> 
la  ténacité  de  ces  douleurs  n'est  pas  même  ta  preuve  d'une 
inflammation  franche,  pure,  sans  mélange  ;  et  d'un  autre  c6lé 
leur  diminution  ou  leur  cessation  complète,  loin  d*ètre  l'in- 
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dloe  d*un  amendement  réel,  n'ont  points  en  général,  dans  la 
forme  typhoïde  an  moins,  une  signiflcation  aussi  favorable.  Ici 
les  douleurs  ne  peuvent  &  elles  seules  fournir  un  signe  diag* 
nostique  ou  pronostique  :  c'est  toujours  l'état  général,  et  en 
particulier  l'état  du  pouls  qu'il  faut  consulter.  Les  douleurs 
eeteent-elles,  dit  le  docteur  Dubois,  gardons-nous  d'une  sécu« 
rite  trompeuse,  tant  que  le  pouls  conserve  une  grande  fré* 
qoence,  et  particulièrement  s'il  perd  la  plénitude  et  la  rési- 
staDce  qu'il  a  pu  offirir  dans  une  période  mixte  et  transitoire,  si 
promptement  remplacée  par  la  période  franchement  typhoïde. 
Lorsque  celle-ci  est  devenue  prédominante,  outre  tous  les 
symptômes  que  nous  avons  vu  se  déclarer  dès  le  début  dans 
les  cas  rapidement  mortels,  on  observe  encore  ceux  d'un  tra- 
vail pyogénique  dans  un  point  du  bas-ventre  qu'il  est  souvent 
impossible  de  déterminer  avec  une  rigoureuse  exactitude, 
dane  une  ou  plusieurs  articulations,  ou  dans  l^épaisseur  de 
quelque  membre.  Ce  travail  n'est  pas,  le  plus  souvent,  com- 
parable à  celui  qui  succéderait  à  une  inflammation  franche.  Il 
est  annoncé  par  une  douleur  quelquefois  aiguô,  mais  ordinai- 
rement sourde,  rarement  accompagnée  des  autres  caractères 
de  linflammation,  tels  que  chaleur,  rougeur,  gonilement  : 
tout  an  plus  observe-t-on  une  couleur  livide  de  la  peau,  quand 
le  travail  se  fait  superficiellement.  Ce  travail  s'accomplit  même 
â  aoardement  quelquefois  qu'on  constate,  après  la  mort,  la 
présence  de  collections  purulentes  dont  aucun  symptôme  n'a« 
vait  fait  soupçonner  l'existence  pendant  la  vie. 

Cette  seconde  variété  de  la  forme  typhoide  débute  en  géné- 
ral .à  une  époque  assez  éloignée  de  l'accouchement,  et  d'ail« 
leurs  elle  se  prolonge  assez  pour  qu'on  ait  le^ temps  d'observer 
les  modifications  qu'elle  imprime  à  la  sécrétion  laiteuse  et  aux 
lochies.  A  une  époque  variable,  mais  en  général  rapprochée 
du  début  de  la  maladie,  l'écoulement  lochial  diminue  presque 
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toujours  notablement  de  quantité,  se  supprime  même  asseï 
souvent  tout  à  fait.  Il  y  a  quelquefois  une  succession  si  rapide 
qu'on  peut  croire  à  une  coïncidence ,  et  la  coïncidence  est 
même,  dans  certains  cas,  réelle.  Bien  plus,  les  lochies,  soos 
rinfluence  d'un  état  morbide  qui  se  développe  sourdemeoti 
cessent  de  couler,  ou  au  moins  de  couler  aussi  abondammeot 
avant  même  que  la  maladie  éclate.  Ces  circonstances  expliquent 
et  justifient  jusqu'à  un  certain  point  l'opinion  qui  a  longtenq» 
régné  dans  la  science  et  qui  attribuait  à  ces  modifications  des 
locbies  une  grande  influence  sur  le  développement  de  la  fièvre 
puerpérale  qui  voyait,  en  un  niot,  une  cause  là  où  mse  obser- 
vation plus  rigoureuse  ne  nous  révèle  qu'un  effet.  Lasupprei^ 
sion,  la  diminution  même  ne  sont  pas  constantes^  ni  dans  tous 
les  cas^  ni  pendant  toute  la  durée  de  la  maladie. 

S'il  est  des  fièvres  puerpérales  qui  cèdent  à  l'emploi  bien 
entendu  des  émissions  sanguines  générales  et  locales,  conve- 
nablement  répétées  et  suffisamment  copieuses^  secondées  des 
applications  émoUientes  et  narcotiques,  des  bains^  des  lave- 
ments simples  ou  laxatifs,  de  quelques  purgatifs  doux;  s'ileo 
est  d'autres  qui,  après  avoir  résisté  aux  moyens  précédents, 
guérissent  sous  Tinfluence  du  mercure  associé  ou  non  à  l'opium 
(calomel  àrintérieur,onctionsd'onguent napolitain  à  haute dœe 
sur  le  ventre)  ;  si  Pipécacuanha  produit,  dans  quelques  cas,  des 
effets  merveilleux,  arrête  ou  guérit,  même  comme  par  enchan- 
tement, il  arrive  malheureusement  trop  souvent  que  la  mala- 
die est  absolument  au-Klessus  des  ressources  de  l'art  :  c'est 
particulièrement  ce  qu'on  observe  dans  la  troisième  forme  de 
la  fièvre  puerpérale.  Quand  on  voit  des  femmes  qui^  à  peine 
atteintes,  sont  frappées  de  mort,  peut-on  espérer  quelque  chose 
de  nos  moyens  ordinaires?  A  de  telles  maladies,  il  faudrait 
des  remèdes  héroïques,  et  nous  n'en  possédons  aucun.  Un  peii 
moins  grave  et  plus  prolongée,  la  maladie  laisse  au  médecin 
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le  temps  d'employer  les  divers  moyens  que  nous  venons  d'é- 
numérer  rapidement.  Mais  avec  quelle  prudence  ne  doit-il  pas 
procéder,  et  quelle  réserve  ne  doit-il  pas  s'imposer,  surtout 
dans  remploi  des  émissions  sanguines  !  D'abord  on  ne  peut  y 
songer  tant  que  la  réaction  n'a  pas  eu  lieu^  et  il  faut  quelque- 
fois longtemps  attendre.  Une  fois  cette  réaction ,  en  général 
médiocre,  établie,  les  cas  mêmes  qui  semblent  indiquer  les 
émissions  sanguines  doivent  être  abordés  avec  défiance  :  il  ne 
faut  d'abord  tirer,  soit  par  la  lancette,  soit  par  les  sangsues 
appliquées  sur  le  ventre,  qu'une  petite  quantité  de  sang,  sai- 
gnée d'essai)  en  quelque  sorte,  dont  les  effets  sur  le  pouls  et 
sur  rétat  général,  plus  encore  que  sur  l'état  local,  devront  être 
soigneusement  étudiés  et  attentivement  appréciés,  et  décide- 
ront du  traitement  ultérieur,  soit  que  la  résistance  de  Tartère 
indique  qu'on  doit  persévérer,  soit  que  la  mollesse  du  pouls 
et  la  prostration  rapidement  croissante  annoncent  qu'on  est 
entré  dans  une  mauvaise  voie  dont  il  faut  se  hâter  de  sortir. 
Croit-on  qu'en  s'engageant  dans  une  autre  voie  on  rencontre 
toujours  mieux?  Non,  sans  doute  :  souvent  la  maladie  marche 
malgré  tout,  mais  an  moins  sa  marche  ne  sera  pas  précipitée 
par  celui-là  même  qui  a  mission  de  l'arrêter. 

Quelle  conduite  suivre  alors?  Les  grands  bains,  si  conve- 
nables, si  bien  supportés,  si  avantageux  dans  les  inflamma- 
tions franches,  fatiguent  souvent,  augmentent  d'une  manière 
notable  la  gêne  de  la  respiration^  et  s'il  est  quelques  malades 
auxquelles  ils  réussissent,  il  en  est  un  ^lus  grand  nombre 
pour  lesquelles  il  faut  y  renoncer.  Reste  une  médication  dont 
il  ne  faut  point  s'exagérer  la  valeur,  mais  qui  compte  pourtant 
(f incontestables  succès  :  nous  voulons  parler  des  frictions  ou 
plutôt  des  onctions  mercurielles  à  la  dose  de  quatre,  six,  huit 
grammes,  répétées  six  à  huit  fois  en  vingt-quatre  heures. 

Arrêté  dans  l'emploi  des  grands  et  puissants  moyens  qui  lui 
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rendent  tant  de  services  aillenrs^  le  médecin  devra  souTent 
contenter  de  combattre  les  symptômes  principaux,  les  doa< 
leurs,  par  les  cataplasmes  émoUients,  les  applications  narco- 


tiques; le  météorisme,  quelquefois  par  l'application  de  la  glace ^ 
la  diarrhée^  qui  appartient  a  cette  forme,  par  le  laudanum, 
les  amylacés,  les  astringents;  les  yomissements,  par  Peau 
seitz,  la  glace,  le  laudanum  de  Sydenham;  la  fétidité  des  lo- 
chies, par  les  injections  portées  jusque  dans  Tutérus,  soit  Teai 
de  guimauve,  de  camomille,  de  sureau,  toujours  tiède,  soi  ^t 
d'eau  tiède  légèrement  salée;  le  délire,  par  le  laudanum  -^j 
quelquefois  par  quelques  révulsifs,  sur  les  extrémités  infé —  * 
rieures  le  plus  souvent;  la  débilité,  enfin,  par  quelques  légeis.   "^ 

toniques,  quand  l'état  de  l'eslomac  permettra  de  les  adminis 

trép. 

De  la  plilébite  «tfrine. 

Celle  maladie  est  une  des  formes  les  plus  redoutables  dd 
fièvre  puerpérale.  Le  développement  de  la  phlébite  utérin 
après  l'accouchement  ne  doit  pas  étonner  plus  que  celui  de 
phlébite  à  la  suite  des  plaies  et  des  opérations  chirurgicales* 
La  femme  en  couche,  comme  l'amputé,  est  épuisée  de  fatigues^ 
de  douleurs,  d'émotions  de  toute  espèce^  dit  un  auteur;  te 
calme,  ou  plutôt  l'affaissement  qui  succède  à  l'opératioa  labo- 
rieux de  l'accouchement,  est  la  fidèle  image  de  raflàiaaeinent 
qui  suit  une  grande  blessure. 

Obscure  dans  ses  symptômes,  insidieuse  dans  sa  mardie  6t 
set  complications,  la  phlébite  utérine  avaitj  pour êinii  dire, éié 
méconnue  jusqu'à  ce  que  les  travaux  et  les  observatieminUm* 
santés  de  Dance  et  de  M.  Tonnelé  soieiM  tenus  tear  l'MtoBttsa 
des  médecins  praticiens  sur  cette  grave  makdie«4ofel  les 
les  plus  ordinaires  sont  un  travail  long  et  pénikli 
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pulsion  du  fœtus^  et  ccrlaines  prédispositions  individuelles  : 
la  compression  exercée  pendant  longtemps  par  la  tête  de  Tcn* 
fant  sur  le  col  de  la  matrice;  une  température  froiile  et  hu- 
mide, et  surtout  pendant  Thiver^  rencombrcment  des  salles 
destinées  aux  femmes  en  couche,  les  tractions  exercées  sur  le 
placenta  immédiatement  après  raccouchement,  de  telle  sorte 
que  les  veines  utérines^  séparées  brusquement  des  parties  avec 
lesquelles  elles  sont  en  contact^  restent  béantes  et  accolées 
directement  avec  une  surface  enflammée,  avec  des  lochies  ou 
des  caillots  de  sang  décomposé,  et  quelquefois  avec  des  parties 
de  placenta  putréflées  et  ramollies. 

A  ces  causes  de  phlébite  utérine,  on  peut  ajouter  l'injection 
des  liquides  glacés  et  astringents  dans  la  cavité  de  rulénis 
pour  arrêter  une  hémorrbagic  inquiétante,  la  suppression  de 
la  sécrétion  du  lait,  une  compression  dans  la  région  hypo^as- 
trique,  les  écarts  du  régime,  l'exercice  prématuré,  la  trop  grande 
susceptibilité  des  accouchées,  surtout  TinUammation  latente 
de  la  muqueuse  ou  du  tissu  propre  de  Torgane  gestateur. 

Marche  et  siège.  L'inflanunalion  des  veines  de  la  matrice 
débute  ordinairement  à  Tembouchure  des  sinus  utérins,  misa 
découvert  par  le  décollement  du  placenta,  connue  le  fait  une 
amputation  à  l'égard  des  veines  d'un  membre;  la  phlegmasie 
gagne  bientôt  les  veines  où  se  rendent  les  sinus  utérins  qui, 
par  continuité,  transmettent  l'inflammation  au  tissu  propre 
de  ruiérus,  ce  qui  constitue  une  phlébite  utérine  |)arencliy- 
mateuse  compliquée  de  métrite. 

Si  Ton  examine  la  surface  interne  do  Tutérus  immédiate- 
nient  après  l'accouchement,  on  voit  sur  les  cotylédons  utérins 
des  orifices  veineux  béants  qui  représentent  les  oriflces  vei- 
neux d'un  membre  avputé.  Pour  réparer  une  aussi  vaste  so- 
lution de  continuité,  une  fièvre  tranmatique  est  nécessaire  ; 
cette  fièvre  traumatique  s'appelle  fièvre  de  lait,  parce  qu'en 
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vertu  des  lois  aussi  faciles  à  saisir  dans  leur  but  qu'impossibles 
à  saisir  dans  leurs  moyens,  cette  fièvre  est  accompagnée  de  la 
sécrétion  du  lait  dans  les  mamelles.  Cette  fièvre  traumatique 
de  la  femme  nouvellement  accouchée  a  son  temps  d'incuba- 
tion^ comme  la  fièvre  traumatique  du  blessé;  il  est  de  deuXi 
trois  à  quatre  jours,  et  présente  d'ailleurs  les  mêmes  carac- 
tères chez  Tun  et  chez  Pautre. 

Si  Ton  examine  les  veines  utérines  après  Taccoucbement, 
on  voit  que  toutes  les  veines  qui  répondent  à  l'insertion  da 
placenta'  et  qui  constituent  une  sorte  de  tissu  érectile^  sont 
remplies  de  caillots  sanguins  adhérents;  que  la  phlébite  est 
tantôt  limitée  aux  cotylédons  utérins,  tantôt  étendue  des  coty- 
lédons aux  veines  utérines  et  ovariques,  et  même  assez  souvmit 
aux  veines  hypogastriques,  aux  veines  iliaques  externes  et  aux 
veines  iliaques  primitives.  (Dictionnaire  de  Médecine.) 

Les  symptômes  de  la  phlébite  utérine  varient  selon  la  période 
de  la  maladie  ;  dans  la  première  période,  le  mal  qui  est  pure- 
ment local  s'annonce  ordinairement  du  deuxième  au  troisiëme 
jour  par  les  symptômes  de  la  métrite,  c'est-à-dire  par  des 
frissons  irréguliers,  une  pression  constante  sur  la  région  lonr 
baire,  une  douleur  bornée  à  l'hypogastre  et  les  fosses  iliaques, 
souvent  à  un  seul  côté  qui  est  celui  auquel  correspond  ^inse^ 
tion  du  placenta  dans  la  matrice.  A  ces  symptômes  il  faut 
ajouter  la  suppression  brusque  des  lochies,  l'affaissement  des 
seins,^  petitesse  et  la  fréquence  du  pouls,  la  sécheresse  de  la 
peau,  la  rougeur  et  l'aridité  de  la  langue;  l'engorgement  du 
globe  utérin  qui  augmente  au  lieu  de  diminuer  à  mesure  que 
l'inflammation  fait  des  progrès  ;  enfin  un  écoulement  par  la 
vulve  de  matières  puriformes,  épaisses,  sanieuses,  ordinaire- 
ment fétides;  la  tuméfaction,  ladouleulr  du  col  utérin  et  la 
sensibilité  de  l'hypogastre,  qui  est  plus  vive  que  celle  qui  a 
lieu  ordinairement  après  l'accouchement. 
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La  deuxième  période,  qui  est  celle  où  la  suppuration  se 
forme^  se  distingue  par  la  diminution  des  douleurs  locales,  et 
par  le  développement  dans  le  tube  digestif  de  produits  gazeux  ; 
enfln,  la  troisième  période,  marquée  par  l'absorption  du  pus 
dans  le  torrent  de  la  circulation,  offre  des  symptômes  géné- 
raux d'un  caractère  plus  grave;  ainsi,  il  y  a  alors  exaltation 
d'idées  et  le  plus  souvent  délire;  la  peau  devient  terreuse,  les 
yeux  sont  caves,  les  pupilles  dilatées»  la  face  est  crispée  et  sou- 
vent couverte  d'une  sueur  froide  ;  enfln,  il  survient  une  sorte 
d'insensibilité  qui  ôte  aux  malades  la  conscience  de  leurs 
douleurs.  Quelquefois,  les  membres  sont  le  siège  d'un  gonfle- 
ment latent,  d'une  fluctuation  évidente  et  d'un  empâtement 
donloureux  et  offrant  tous  les  signes  d'un  abcès  situé  profon- 
dénient.  Plus  tard,  tous  ces  symptômes  s'aggravent  :  les  extré- 
mités se  refroidissent,  le  iiouls  est  plus  fréquent  et  plus 
dépressible;  et  à  ces  symptômes  viennent  se  joindre  la  loqua- 
cité, un  rire  sardonique  continuel,  la  carpbologie,  le  hoquet, 
les  défaillances,  et  très-souvent  la  mort  vient  mettre  fin  a  tous 
ces  désordres. 

Le  diagnostic  de  la  phlébite  au  premier  degré  diffère  peu 

de  celui  de  la  métrite,  et  ce  n'est  que  par  les  symptômes 

propres  à  noter  le  passage  du  pus  dans  la  circulation,  que  la 

phlébite  peut  être  réellement  démontrée.  On  peut  croire  à 

l'extension  de  la  maladie  aux  gros  troncs  veineux,  lorsquUl 

existe  de  l'œdématie  aux  membres  abdominaux  et  un  certain 

empâtement  au  bas-ventre.  Enfln,  il  est  un  signe  de  beaucoup 

de  vjileur  pour  distinguer  la  phlébite,  c'est  le  développement 

des  veines  extérieures  et  superficielles  des  parois  abdominales; 

enfln,  l'inflammation  veineuse  se  distingue  de  la  péritonite 

par  l'acuité  des  douleurs  dans  cette  dernière  maladie,  et  sur-* 

tout  par  leur  extension  sur  toute  la  cavité  abdominale.  Enfln,  ' 

dans  la  phlébite  le  délire  est  plus  prédominant,  et  les  frissons 
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qui  annonceot  la  suppuration  de«  ycines  utérines  sont  plus 
marqués  et  viennent  jpériodiquement  comme  daus  un  accès 
de  fièvre  pernicieuse^  ce  qui  n'a  pas  lieu  dans  la  péritonite. 

Le  pronostic  de  la  phlébite  utérine  est^  en  général^  très^ 
grave^  quoique,  dans  beaucoup  de  cas,  on  puisse  arrêter  sa 
marche  avec  autant  de  facilité  que  dans  une  phlébite  ordi- 
naire; en  général^  lorsque  l'inflammation  est  bornée  aux 
veines  des  parois  de  Tutérus^  on  peut  beaucoup  espérer  des 
ressources  de  Tart  et  des  efforts  de  la  nature;  mais  lorsqu'elle 
s'étend  sur  les  veines  ovariques^  l'infection  purulente  et  ses 
suites  sont  beaucoup  à  redouter.  Cette  phlegmasie^  en  un  mot, 
est  toujours  plus  grave  que  la  métrite  simple;  elle  se  termine 
ordinairement  dans  le  courant  ou  vers  la  fin  du  troisième 
septénaire,  mais  elle  peut  aussi  se  prolonger  plus  longtempe 
et  devenir  mortelle  peu  de  temps  après  son  début* 

La  phlébite  des  veines  contenues  dans  l'épaisseur  de  Tuté* 
rus,  de  celles  qui  longent  les  bords  de  cet  organe,  et  des  vei- 
nes hypogastriques,  s'accompagne  de  douleurs  bypogastriques 
et  pelviennes,  qui  augmentent  à  la  pression,  et  qui  simulent 
une  péritonite  commençante.  Ces  douleurs,  dit  le  professeur 
Cruveilhier,  cèdent,  et  la  phlébite  est  maintenue  dans  les  li- 
mites de  l'inflammation  adhésive ,  1»  par  Tapplication  des 
sangsues  à  Thypogastre,  faite  dès  l'apparition  des  symptômes, 
et  répétée  jusqu'à  cessation  de  la  douleur;  2o  par  les  bains 
émolUents,  prolongés  de  trois  à  quatre  heures;  3»  par  les  irri- 
gations utérines  à  Taide  d'une  seringue  foulante  et  aspirante  ; 
et  Ap  par  des  purgatifs  légers  ;  c'est  peut-être,  ajoute  l'auteur 
que  je  viens  de  citer,  à  cette  médication  active  que  je  dois 
d'avoir  eu  si  rarement  l'occasion  d'étudier  la  phlébite  utérine 
passée  à  l'état  de  suppuration. 

Le  traitement  de  cette  maladie  doit  varier  selon  qu'elle  se 
présente  dans  sa  première  période,  ou  à  celle  de  la  suppura- 
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lion  el  du  panago  du  pu«  dans  le  torrent  de  la  drcnlation. 

Dana  le  traitement  de  la  première  période  de  la  phlébite  uté- 
rine^ CD  doit  emptoyer  les  saignées  générales,  Tapplicatiôn  do 
sangsues  à  la  yulye,  à  la  partie  interne  des  cuisses,  à  Tanus, 
enOn  les  injectionsémollientes  et  souvent  répétées,  les  grands 
bains,  les  cataplasmes  sur  Thypogastre,  arrosés  de  quelques 
gouttes  de  laudanum,  la  diète  absolue,  les  boissons  et  les  po* 
lions  adoucissantes  et  calmantes;  enfin,  on  doit  éloigner  toutes 
les  droonstances  qui  peuyent  émouyoir  ou  troubler  la  ma* 
lade. 

Pendant  la  période  de  suppuration ,  les  saignées  générales 
sont  encore  quelquefois  utiles,  mais  c*est  surtout  l'adminis- 
(ration  du  tartre  stibié  et  de  Tipécacuanha  à  hautes  doses  qui 
offire  des  chailtes  de  succès.  On  pourrait  joindre  à  ces  moyens 
des  ipjections  avec  une  dissolution  chargée  de  chlore. 

On  pourra  aussi  avoir  recours  à  l'emploi  des  révulsifs  éner- 
giques, aux  sinapismes,  aux  vésicaloires  appliqués  aux  cuisses 
et  aux  jambes,  enfin  aux  sudoriflques  et  a  tous  les  excitants  du 
système  cutané,  surtout  à  l'acétate  d'ammoniaque,  à  la  dose  do 
cinq  à  six  gouttes  par  tasse  de  tisane  ;  il  serait  bon  d'associer 
àoes  moyens  des  médicaments  ayant  une  action  sédative  sur 
le  système  nerveux,  tels  que  le  camphre,  Tassa  fcotida,  le 
musc,  le  quinquina  et  tous  les  amers. 

De  rcBd^x^o  doaloarewK  des  imeimbres  aIhIobiImimx. 

On  désigne  par  le  nom  d'cBdème  douloureux  {phlegmoêia 
albu  iokn$  )  un  gonflement  aigu  el  très-douloureux  des  mem- 
bres abdominaux,  dont  les  femmes  sont  atteintes  après  l'ac- 
ooochement.  Ce  gonflement  inflammatoire,  qui  envahit  rare^ 
meut  les  deux  membres  a  la  fois,  est  accompagné  d'une  fièvre 
plus  ou  moins  violente,  revêtant,  dans  certains  cas,  la  forme 
adynamiqusxm  typhoïde. 
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Cette  maladie,  que  les  anciens  désignaient  sous  le  nom 
dépôl  laiteux,  de  métastase  laiteuse,  n'a  été  bien  étudiée  q 
par  quelques  auteurs  modernes,  parmi  lesquels  ou  doit  ra 
ger,  en  première  ligue,  le  laborieux  et  savant  professeur  VeM 
peau. 

Parmi  les  causes  qui  lui  donnent  naissance,  on  doit  com^ 
prendre  tous  les  phénomènes  qui  mettent  obstacle  à  la  circtH 
lation  veineuse  des  membres  abdominaux ,  en  y  détenninani 
la  coagulation  plus  ou  moins  complète  du  sang  dans  les  vais- 
seaux frappés  d'inflammation  ;  ainsi  la  pression  exercée  sur 
les  nerfs  et  les  veines  du  bassin,  l'inflammation  traumatique 
de  l'accouchement,  la  phlébite  utérine,  et  celle  des  veines  pel- 
viennes, l'inflammation  suppurative  des  symphyses,  et  celle 
des  nerfs  sciatiques,  cruraux  et  sous-pubiens,  sont  autant  de 
circonstances  sous  l'influence  desquelles  l'œdème  douloureux 
peut  se  manifester.  Un  refroidissement  brusque  à  la  suite  de 
l'état  de  transpiration  où  les  femmes  eu  couche  se  trouvent 
ordinairement,  est  une  des  causes  déterminantes  les  plus  com- 
munes de  Idi  phlegmasia  alba  dolens.  Quoique  TinflammatioD 
des  vaisseaux  lymphatiques  puisse  contribuer  à  la  productîoD 
des  phénomènes  qui  constituent  cette  atfection,  elle  ne  doit 
point  être  regardée  comme  une  véritable  cause.  Il  est  certain^ 
dit  Dugès,  que,  dans  l'œdème  douloureux,  les  ganglions  in- 
guinaux sont  souvent  engorgés;  mais,  sans  doute,  nerfs,  vei- 
nes et  lymphatiques  sont  alors  enflammés  à  la  fois.* 

Un  auteur  qui  parait  avoûr  conçu  la  meilleure  idée  de  cette 
maladie  est  Gardien,  dit  le  docteur  Capuron.  Il  en  attribue  la 
cause  prédisposante  à  l'état  des  glandes  inguinales,  dont  la 
sensibilité  et  Tirritabilité,  considérablement  augmentées  pen- 
dant la  grossesse  et  le  travail  de  raccouchement,  deviennent 
plus  aptes  à  recevoir  l'impression  des  causes  excitantes.  Ces 
dernières  sont  principalement  le  froid  et  l'humidité  de  Tair, 
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qui,  agissant  plus  oa  moins  brusquement  sur  les  glandes  déjà 
irritées,  en  déterminent  Fengorgement,  et  empêchent  ainsi  la 
lymphe  de  remonter  des  membres  abdominaux  vers  le  canal 
thoracique.  Cette  opinion  parait  d'autant  plus  fondée  qu'elle 
cadre  parfaitement  avec  l'observation  ;  car  il  est  de  fait  que  les 
nouvelles  accouchées  sont  plus  exposées  à  Tengorgement  des 
membres  abdominaux  dans  les  saisons  où  Tair  est  froid  et 
humide. 

Cette  maladie  débute  par  une  douleur  subite  dans  l'aine  et 
la  cuisse,  qui  se  gonfle  peu  à  peu  de  haut  en  bas  ordinaire- 
ment, dans  sa  partie  interne  et  antérieure,  quelquefois  dans 
sa  partie  postérieure  ;  bientôt  le  membre  s'infiltre  en  totalité. 
Cette  douleur  est  souvent  précédée  de  frissons  et  accompagnée 
d'une  fièvre  assez  intense.  I..es  lochies  et  la  sécrétion  du  lait 
ne  sont  arrêtées  qu'après  le  développement  du  mal,  ce  qui 
prouve  que  la  suppression  en  est  l'effet  et  non  la  cause.  La 
pean  devient  blanche,  luisante,  tendue,  et  excessivement  sen- 
sible au  toucher,  mais  l'œdème  n'est  réellement  séreux  et  ne 
garde  l'impression  du  doigt  que  dans  les  parties  non  doulou- 
reuses. Cette  affection,  dont  la  durée  est  de  quatre  à  sept  se- 
maines, se  termine  le  plus  souvent  par  suppuration  ,  par  de 
castes  ulcères,  et  quelquefois  par  la  mort. 

Voici  la  description  que  donne  de  cette  maladie  un  auteur 
très-compétent  dans  cette  matière  :  «  Au  début,  il  y  a  une 
douleur  sourde  et  comme  un  sentiment  de  pesanteur  dans  le 
liassin,  accompagnée  d'un  malaise  général,  de  frissons  irrégu- 
Uers  et  d'engourdissement  à  lune  des  cuisses.  Bientôt  après, 
l'accouchée  ressent  à  l'aine  une  douleur  plus  ou  moins  vive, 
n^î  augmente  par  la  tension  et  diminue  par  la  flexion  du 
noembre.  On  y  distingue  communément,  mais  pas  toujours, 
^^ne  sorte  de  corde  rougeâtre,  noueuse,  très-sensible,  qui  suit 
l«  trajet  des  vaisseaux  lymphatiques.  Un  ou  deux  jours  après,. 
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la  douleur  diminue  et  la  cuiaseie  tuméfie  ou  s'engorge,  mi 
alors  la  jambe  se  tend  et  devient  douloureuse;  le  jarret  se 
duit  et  la  flexion  est  impossible.  Ensuite  la  douleur  diminoM 
dans  cette  partie  du  membre  à  mesure  que  le  gonflement  y 
survient.  Enfin  le  pied  subit  les  mêmes  changements  que  im 
parties  situées  au-dessus  ;  il  se  tend,  s'endolorit  et  s'engoift 
à  son  tour.  Quelquefois  il  est  affecté  en  môme  temps  que  la 
jambe.  Vers  la  fin  du  huitième  ou  du  dixième  jour,  tout  Is 
membre  est  engorgé,  le  volume  en  devient  quelquefois  douUe 
de  celui  qui  n'est  pas  affecté,  et  la  malade  ne  peut  le  mouvoir 
sans  dobleur.  Dans  plusieurs  cas,  cette  maladie  n'est  point  ac- 
compagnée ou  suivie  de  fièvre;  lorsqu'il  y  en  a,  elle  est  le 
plus  souvent  in termiltente^  irrégulière,  variable  dans  sa  durée, 
et  plus  intense  le  soir  ou  la  nuit  que  le  matin  où  le  jour.  Le 
paroxysme  en  est  marqué  par  la  céphalalgie,  la  toux,  la  soif  et 
réiévation  du  pouls;  elle  est  toujours  symptomatique  ou  con- 
sécutive, et  proportionnée  à  la  tension,  à  la  douleur  et  à  l'en- 
gorgement du  membre,  phénomènes  dont  la  violence  la  déie^ 
mine.  » 

L'engorgement  des  membres  abdominaux  ^  après  les  cou- 
ches, imite  souvent  la  mobiUté  du  rhumatisme.  On  l'a  va 
quitter  celui  qu'il  avait  primitivement  affecté,  pour  se  porter 
à  l'autre  et  pour  y  produire  successivement  les  mêmes  altéra- 
lions;  quelquefois  il  revient  au  premier  qui  éprouvait  du  sou- 
lagement, et  d'autres  fois  il  les  attbque  tous  les  deux  en  même 
temps. 

D'après  les  causes  et  les  symptômes  de  cette  maladie/  on 
voit  facilement  quels  sont  les  moyens  les  plus  propres,  soit  a 
prévenir,  soit  à  combattre  l'engorgement  des  membres  abdo* 
minaux  chez  les  femmes  en  couches.  Pour  remplir  la  première 
indication,  la  nouvelle  accouchée  doit  se  tenir  àl^abri  de  l'hu- 
midité, du  froid,  ne  pas  sortir  trop  promptemént,  et  prendre 
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les  précautions  néeessaires  pour  se  garantir  dennclémence 

de  Pair. 

Quant  au  traitement  cnratif,  il  faut  avoir  égard  à  la  période, 
à  rintensité,  à  la  terminaisoa  et  à  la  complication  de  la  ma- 
ladie. Dès  le  commencement.,  qu'on  enveloppe  la  partie  de  fla- 
nelle pour  y  entretenir  une  douce  chaleur;  qu'on  ait  aussi 
recours  au  tartre  stibié,  plus  ou  moins  répété,  soit  pour  opé- 
rer une  révulsion  salutaire ,  soit  pour  dissiper  le  constriction 
spasmodique  de  la  surface  du  corps  et  y  exciter  une  douce 
transpiration;  si^  malgré  ces  secours  préliminaires,  lesmenii- 
bres  abdominaux  s'engorgent  et  deviennent  douloureux,  il 
faut  nécessairement  appliquer  tout  l'appareil  des  aniiplilogis- 
tjques.  Il  faut  dire  toutefois  qu'ils  soulagent  souvent,  mais  ne 
guérissent  point,  et  ne  préviennent  que  rarement  la  suppura- 
tion ;  peut-être  en  diminuent-ils  l'étendue,  dit  Dugcs.  On  doit 
cependant  avoir  recours  aux  émissions  sanguines  générales  et 
locales,  aux  cataplasmes  émollients  et  narcotiques,  aux  bois- 
sons rafraîchissantes,  à  la  diète  absolue,  aux  bains  généraux 
qui  sont  très-utiles  lorsque  la  fièvre  a  été  amendée  ;  enfin  on 
aura  recours  aux  antiseptiques  à  l'intérieur,  tels  (luo  le  quin- 
quina, le  bon  vin  et  tout  ce  qui  peut  soutenir  ou  augmenter 
les  forces  de  la  malade,  si  Ton  ne  parvient  fias  à  modérer  la 
suppuration  trop  abondante,  si  Ton  ne  peut  pas  empêcher  la 
résorption  du  pus,  et  sMI  se  déclare  quelques  symptômes  ady- 
namiques. 

Des  abcès  phleffmoBeiix  des  femmea  en  eouchca. 

On  voit  souvent  que  le  tissu  cellulaire  des  muscles  |>elvienS| 
ainsi  que  les  articulations  coxo-fémorales  et  les  symphyses,  |mr- 
iicipent  à  cette  même  inflammation  que  nous  avons  vu  frapjier 
te  système  ganglionnaire  ou  lymphatique;  d'autres  fois  ers 
parties  sont  enflammées  isolément;  de  là  les  alKVS;  1rs  phlcfr- 
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nions  dits  laileui,  qui  se  développent  dans  diverses  parties  du 
corps  des  femmes  nouvellement  accouchées. 

Lors(|ue  ces  abcès  se  forment  autour  du  muscle  psoas  et  ilia- 
que^ il  en  résulte  souvent  des^  foyers  purulents  qui  peutent 
s'ouvrir  ou  être  ouverts  à  Faine^  dans  la  région  lombaire  et 
dans  le  tissu  même  des  grandes  lèvres  ;  quand,  au  contraire, 
ces  collections  purulentes  se  font  jour  dans  la  vessie,  le  rec- 
tum» ou  dans  l'utérus,  cet  accident  est  d'autant  plus  fâcheux 
qu'il  cause  très-souvent  la  mort  des  malades.  Quelquefois^  dit 
DugèS;  ces  abcès  s'ouvrent  dans  l'utérus,  dans  la  vesse  ou  le 
rectum,  entraînent  la  mort  ou  bien  guérissent,  comme  nous 
l'avons  vu. 

11  est  donc  de  la  plus  haute  importance  de  prévenir,  s'il 
est  possible,  et  de  combattre  dans  le  principe  le  développement 
de  ces  symptômes  inflammatoires,  au  moyen  de  l'emploi  éner- 
gique des  antiphlogistiques,  et,  si  on  n'a  pu  y  réussir,  de  don- 
ner promptement  issue  au  pus,  en  pratiquant  une  ouverture 
sur  le  foyer  purulent,  au  moyen  du  bistouri  ou  du  cautère, 
suivant  le  cas,  et  s'il  se  forme  des  fistules  qui  indiquent  h 
persistance  des  foyers  intérieurs,  on  emploiera  les  bains,  les 
cataplasmes  et  un  régime  adoucissant,  en  même  temps  que 
nourrissant  (végétaux,  fécules). 

Hé  l^èruptlon  mtliatre. 

11  survient  souvent,  chez  les  femmes  en  couches,  une  érup* 
tion  miliaire  qui  a  lieu  sans  mouvement  de  fièvre.  Cette  direc- 
tion, consécutive  à  Taccouchement,  qui  s'annonce  par  des 
picotements  et  des  démangeaisons,  se  manifeste  au  milieu  de 
sueurs  abondantes,  spontanées  ou  provoquées,  principalement 
sur  le  cou,  la  poitrine,  le  ventre  et  les  poignets. 

Cette  maladie  paraît  tantôt  sous  la  forme  de  boutons  blan- 
châtres,  auxquels  succèdent  des  vésicules  transparentes  el 
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remplies  d*une  sérosité  limpide;  tantôt  le  bouton  et  la  vésicule 
sont  entourés  d'une  auréole  purpurine;  quelquefois  ils  sont 
d'une  couleur  rouge  plus  ou  moins  foncée  ^  ainsi  que  leur 
base.  La  durée  en  est  de  quatre^  cinc]  ou  six  jours,  pendant 
lesquels  la  femme  n^éprouve  aucun  dérangement  dans  ses 
fonctions,  pas  même  le  plus  léger  mal  de  tête;  Tappétit  est 
comme  à  Tordinaire,  et  le  sommeil  tranquille.  La  terminaison 
se  (ait  d'une  manière  insensible  ou  {mr  une  desquammation 
farineuse  de  la  peau.  Du  reste,  celte  affeciion  peut  se  compli- 
quer avec  d'autres  maladies  plus  ou  moins  graves,  entre  aulres 
des  pblegmasies  muqueuses,  telles  que  le  catarrhe  bron- 
chique,  l'angine,  l'embarras  des  premières  voies,  la  gastrite  et 
m&ne  la  fièvre  inflammatoire  et  autres. 

Si  cette  maladie  est  exempte  de  complication,  on  doit  se 
borner  a  préserver  les  malades  de  Taclion  de  Tair  froid,  à  leur 
prescrire  des  boissons  émollientes  et  un  régime  an tiphlogis- 
tique.  Dans  le  cas  où  il  existerait  une  chaleur  et  une  déman- 
geaison incommode,  on  y  remédierait  au  moyen  de  bains 
tièdes.  Enfin,  si  la  maladie  était  compliquée,  il  faudrait  agir 
selon  l'affection  concomitante  qui  serait  survenue,  c'esl-à-dire 
recourir  aux  boissons  émollientes,  aux  évacuations  sanguines 
et  i  tous  les  antiphlogistiques,  iK)ur  combattre  les  diverses 
phlegmasies.  De  même  qu'on  emploierait  le  quinquina ,  les 
toniques,  les  calmants,  les  excitants  si  Texanthène  était  com- 
pliqué de  fièvre  adynamique  ou  ataxique. 

Maladies  relatives  à  la  fonction  des  mamelles, 

ou  à  la  lactation. 

La  quantité  de  lait  sécrété  présente  des  variations;  il  est  des 
femmes  dont  le  sein  naturellement  stérile  ne  fournil  que  peu 
ou  point  de  lait,  ne  peut  même  nourrir  un  seul  enfant,  quoi- 
qu'il n'y  ait  en  apparence  aucun  vice  de  conformation,  tandis 
T.  m.  ^ 


434     HISTOIRE  PHILOteniQeB  feT  MteteAlA  DB  LA  FEMME. 

que  tant  d'autres  ont  les  mamelles  si  dispesées  à  la  sécréttloâ 
de  ce  fluide  que  non-seulement  elles  n'en  manquent  jamais, 
mais  qu'elles  en  sont  même  embarrassées,  et  qu'elles  sont  me- 
nacées de  tomber  dans  ce  qu'on  nomme  la  phthiiie  ou  la  em» 
êomption  laiteuse.  Dans  quelques  cas  mêmes,  il  y  a  ëiubé- 
rance  de  la  sécrétion  laiteuse^  ce  qui  constitue  un  état  morbide 
désigné  sous  le  nom  de  galactirrhie  ;  àhus  d'autre  cas,  au  con- 
traire^ il  y  a  absence  plus  ou  moins  complète  de  cette  sécré^ 
tion,  qui  a  reçu  le  nom  i'agalaelie.  Il  est  des  femmes  chef 
qui  le  lait  est  retenu  dans  les  mamelles;  chet  d'autres ,  ds 
fluide  s'écoule  involontairement.  Quelques-unes  rendent  en^ 
core  un  lait  si  ténu  ou  si  séreux^  et  si  peu  consistant,  qu'il  M 
peut  sufGre  à  la  nourriture  de  l'enfant.  Il  y  en  a  aussi  dont  eë 
fluide  n'est  pas  moins  impropre  à  la  nutrition  parce  qu'il  est 
trop  épais  ;  enfin  il  est  aussi  des  femmes  che2  lesquelles  le  lait 
éprouve  des  modifications  dans  sa  couleur,  dans  sa  coosislaneê 
et  dans  sa  saveur,  qui  le  rendent  plus  ou  moins  impropre  à  la 
nutrition  :  de  là  des  maladies  qui  doivent  nécessairement  in- 
fluer sur  la  lactation  et  en  modifier  les  efl'ets. 

Nous  allons  donc  successivement  nous  occuper  des  diverses 
anomalies  de  la  sécrétion  laiteuse. 

De  l'af^alactle  oa  défaut  de  lait. 

L'agalactie  est  cet  état  dans  lequel  la  glande  mammaire  ne 
•  sécrète  qu'une  très-petite  quantité  de  lait  ou  n'en  sécrète  pm 
du  tout.  Dans  le  premier  cas,  elle  est  dite  pcirtielie  ;  dans  le 
second,  totale.  Cette  lésion  de  la  lactation  peut  être  âUssi  pri- 
mitive ou  accidentelle,  selon  que  la  sécrétion  n'a  pas  lieu  après 
l'accouchement,  ou  qu'elle  se  supprime  ou  diminue  par  l'effet 
d'une  cause  accidentelle. 

Les  causes  de  l'agalactie  sont,  outre  la  mauvaise  conforma- 
tion du  sein,  la  faiblesse  naturelle  ou  provenant  de  qadqiii 


KAUklMM  DB  LA  mm.  4% 

maladie  antérieulre;  une  maigreur  extrême  ou  le  detséche- 
ment  du  corps;  l'excès  du  tra?ail^  du  Jeûne  ou  de  rabstinenee  ; 
rairophie  de  la  glande  mammaire,  son  peu  ou  son  excès  de 
déreloppemenl;  son  défaut  d'énergie  vitale.  On  range  encore 
parmi  les  causes  de  l'agalactie  le  tempérament  nerveux,  un 
embonpoint  ou  une  maigreur  extrême^  un  état  dé  langueur 
ou  de  faiblesse  produite  par  le  manque  de  nourriture,  des 
hémorrbagiea  ou  autres  évacuations  abondantes,  comme 
sufuirs)  u'ibes  et  déjections  alvines  excessives  ;  la  leucorrhée, 
Tabus  dto  Jouissances  vénériennes^  la  trop  grande  JeunesiBe  ou 
rage  trop  avancé;  enfin,  Tapplication  des  topiques  astringehts 
et  narcotiques  sUr  les  mamelles,  afin  d'en  conserver  Ja  forme 
et  la  beauté  ;  les  passions  ou  affections  tristes  de  l'flme,  comnte 
la  haine,  l'envie,  la  jalousie,  le  chagrin,  etc.,  etc.,  dont  le 
propre  est  de  faire  languir  la  digestion,  et  d'apporter  le  trouble 
dans  toute  l'économie. 

Sil  est  toujours  facile  d'établir  le  diagnostic  de  ragalactie 
par  la  seule  indication  de  la  femme,  il  n'en  est  pas  de  même 
des  nourrices  mercenaires  qui  ont  intérêt  à  la  cacher.  Oh 
reeonnidtra  toujours  ce  défaut  de  sécrétion  laiteuse  aux  carac- 
tères iuivants  :  les  seins  ne  se  gonflent  pas  et  ne  se  durcissent 
pas  pendant  les  intervalles  où  l'enfant  ne  tette  pas.  Ce  dtsr- 
nier  est  toujours  aCReimé,  même  lortt]u'il  vient  d'être  allaité;  il 
demande  souvent  le  sein,  le  quitte  en  criant  après  l'avoir 
pris;  ses  urines  sont  rares  et  peu  abondantes;  il  dort  peu, 
maigrit  et  dépérit  promptement.  «  L'agalactie  est  souvent  dis- 
simulée par  les  nourrices  mercenaires,  dit  Dugès;  le  dépéris- 
sement de  Tenfànt,  l'avidité  avec  laquelle  il  suce  tout  autre 
aliment,  les  cris  qu'il  jette  en  quittant  le  mamelon  ou  peu 
après  l'avoir  saisi,  les  aphthes  dont  sa  bouche  devient  le  siège, 
U  couleur  verte  des  matières  fécales  en  sont  le  premier 
iodiee.  On  peut  s'assurer  ensuite  que  les  mamelles  sont  fias- 
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ques,  presque  constamment  vides^  en  excrétant  à  peine  qu^/* 
ques  gouttes  de  lait  blanc  et  épais.  i> 

Lorsque  Tagalactie  est  primitive^  elle  dépend  quelquef<>/> 
d'une  vive  émotion,  mais  elle  est  alors  ordinairement  passa- 
gère; d'autres  fois  elle  tient  à  une  faiblesse  de  constitution 
qui  la  rend  très-souvent  incurable.  En  pareil  cas^  il  faut  don- 
ner une  autre  nourrice  à  l'enfant.  Le  défaut  de  lait^  quand  il 
tient  à  un  vice  naturel  ou  accidentel  des  mamelles^  est  moins 
dangereux  pour  la  femme  que  pour  l'enfant;  car  alors  celui-d 
est  privé  de  la  nourriture  qui  lui  était  destinée,  et  obligé  de 
passer  en  des  mains  étrangères  où  il  ne  trouve  que  des  soins 
toujours  inférieurs  à  ceux  de  la  maternité.  Quand  l'agalactie 
est  incomplète  et  due  à  quelque  circonstance  momentanée,  on 
peut  établir  une  sécrétion  suffisante  à  la  nutrition  de  Tenfanl, 
en  insistant  sur  Tallailement,  sur  les  succions  exercées  par  un 
adulte  ou  un  jeune  chien,  etc.;  en  pratiquant  des  frictions«tî- 
mutantes  sur  les  mamelles  avec  une  flanelle  sèche  ou  imbibée 
de  substances  aromatiques,  et  en  entourant  ces  organes  de 
tissu  chaud,  de  cataplasmes  avec  les  fécules  de  fenouil,  de 
menthe,  etc.;  en  recommandant  une  alimentation  substan- 
tielle, nourrissante,  tonique  :  potages,  purées,  fécules  et 
viandes  plutôt  bouillies  que  rôties. 

a  Quand  l'agalactie,  ditDugès,  estsymptomatique,  et  recon* 
naît  pour  cause  une  métrite  aiguë,  une  péritonite,  une  fièvre 
simple,  en  continuant  la  lactation  en  même  temps  qu'on 
emploie  un  traitement  convenable  contre  le  mal  principal,  on 
voit  l'agalactie  cesser  avec  la  cause  qui  Tavait  produite.  La 
menstruation,  qui  a  quelquefois  lieu  durant  la  lactation, 
diminue  aussi  passagèrement  la  quantité  de  lait,  mais  c'est 
d'une  manièlre  durable  que  la  suppression  a  lieu  quand  on 
peut  la  rapporter  à  la  grossesse.  Il  faut  alors  ou  sevrer  l'en- 
fant, ou  lui  donner  upe  autre  nourrice.  Il  en  est  de  même 


MALADIES  DE  LA  FEMME.  437 

dans  tout  cas  de  maladie  chronique,  phtbisie,  qui  produit  des 
effets  analogues. 

a  Si  Tagalactie  est  toujours  plus  promptement  funeste  aux 
enfants  qu'à  leur  mère^  il  peut  en  résulter,  chez  ces  der- 
nières, qui,  quoique  privées  de  lait,  persistent  à  nourrir,  une 
sorte  de  fièvre  hectique,  accompagnée  d'une  toux  sèche  et 
d'un  sentiment  de  chaleur  à  la  poitrine,  qui  amène  un  prompt 
dépérissement  si  Ton  ne  fait  pas  cesser  Tallaitement  aussitôt 
que  ces  symptômes  se  manifestent,  o 


1»  ipalaetlrrliée,  polyg^atle  et  phlhUle  IftitosM. 

Ou  désigne  sous  ce  nom  la  sécrétion  trop  abondante  du  lait, 
qui  ne  constitue  cependant  un  état  morbide  que  lorsque  Técou- 
lement  de  ce  liquide  porte  atteinte  à  la  santé  de  la  fenune. 
Cette  exubérance  laiteuse  est  ordinairement  suivie  d'insom- 
nie ,  de  douleurs  au  dos  et  aux  lombes ,  de  lassitudes  dans  les 
jambes,  d'une  toux  sèche,  et  de  la  diminution  ou  de  la  perte 
de  l'embonpoint  et  de  la  fraîcheur  de  la  nourrice.  Son  lait 
devient  limpide  et  sans  consistance  ;  l'enfant  en  profite  peu, 
le  vomit,  le  digère  mal  et  maigrit. 

Les  nourrices  qui  ont  une  grande  disposition  à  produire 
dn  kit,  dit  un  accoucheur,  ont  le  sein  toujours  distendu.  Ce 
fluide  s'en  écoule  quelquefois  à  fiots  et  avec  plus  ou  moins  de 
douleur;  affection  dangereuse  non-seulement  pour  le  nourris- 
ion»  mais  encore  pour  la  mère,  chez  laquelle  elle  peut  déter- 
miner l'inflammation  et  l'abcès  des  mamelles.  On  a  vu  des 
femmes  s^épuiser  par  le  sein,  et  tomber  dans  ce  qu'on  nomme 
la  phîhUie  laiteuse,  en  passant  successivement  par  tous  les 
degrés  de  l'amaigrissement  et  de  la  consomption. 

Les  femmes  qui  regorgent  de  lait  sont  ordinairement  celles 
qui,  à  une  vie  sédentaire  et  oisive,  joignent  une  nourriture 
trop  abondante  et  trop  succulente;  celles  qui  sont  presque 
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toujours  dans  les  hains^  et  dont  les  mamelles  jouissent  dHm 
excès  de  tonicité^  d'action  et  d'excitation  souvent  produite  par 
la  succion  ou  une  trop  vive  irritation  du  mamelon^  4^où  résul- 
tent rérection  et  le  jeu  continuel  de  ces  organes. 

La  galactirrhée,  qui  est  plus  souvent  uns  incofnmodité 
qu'une  maladie^  n'exige  en  général^  pour  tout  traitement^ 
qu'un  peu  plus  d'exercice,  un  régime  végétal^  Tusage  de  Teau 
pure^  un  allaitement  moins  fréquent  et  une  légère  révulsion 
sur  la  peau^  sur  la  membrane  muqueuse  intestinale  ou  les  voies 
urinaires  au  moyen  de  quelques  sudorifiques,  de  purgatifs 
salins  à  petites  doses^  le  petijl-lail  de  Veisse  et  des  boissons 
diurétiques. 

Quelquefois  la  galactirrhée  affecte  beaucoup  plus  gravement 
U  i^nté  des  femfues  et  donne  Heu  aux  symptômes  de  ce  que 
nous  ayoi^  nomnié  pbtbisie  laiteuse,  qui  s'annonce  par  la 
pert§  4e  l'appétit  ou  un  besoin  continuel  de  manger  ;  par  un 
sentiment  d'ardeur  dans  le  pharynx  et  l'estomac^  et  des  tirail- 
leinents  douloureux  dans  la  iHÛlrine;  enfin,  par  l'amaigrisse- 
ment et  ta  cbute  des  forces,  d'où  peut  résulter  une  mort  plus 
ou  moins  prompte. 

Le  traitement  de  cette  et^pèce  de  pbtbisie  exige,  avant  tout, 
le  sevrage,  après  lequel  la  santé  se  rétablit  assez  pronipte- 
ment,  si  l'on  a  recours  à  l'emploi  d'aliments  de  facile  digesr 
tion  et  proportionnés  aux  forces  de  l'estomac,  et  à  un  exercîci 
mqdéré  et  accompagné  d'upe  agréable  distraction.  La  (|iète 
lactée^  la  tisane  de  lichen  d'Islande,  la  rhubarbe  à  petites 
dose-s,  les  eaux  minérales  acidulés  et  gazeuses,  des  ventouses 
derrière  le  dos  sont  également  très- utiles  duns  certaine  cas. 
On  se  trouve  encore  très*bien  de  Tusage  des  calmants  à  Tinté- 
rieur  et  comme  topique,  et  du  sirop  de  pavots  blancs  et  de 
celui  de  thridace. 


MAUiDiKg  m  LA  Fnm.  439 

ModifleatioiM  oa  altératioas  da  laîl. 

Soas  rinfluence  de  certaines  causes^  le  lait  est  sujet  i 
diTerses  attérations  dans  sa  couleur^  sa  consistance  et  son 
goût  Ainsi  il  devient  clair,  semblable  à  de  Teau^  ou  d'une 
ooulenr  Terdâtre  à  la  suite  des  affections  nenreuses;  il  prend 
la  couleur  jaunâtre  dans  les  inflammations  des  seins^  une 
saTear  salée  et  désagréable  dans  les  maladies  inflammatoires; 
enfln  une  odeur  acide,  surtout  à  la  suite  de  raccouchement.  11 
contracte  Todeur  de  rail  chez  les  personnes  qui  en  mangent, 
une  coQlenr  rougeâtre  chez  celles  qui  font  usage  de  garance  ; 
enfin  une  couleur  bleue  chez  les  femmes  qui  travaillent  dans 
les  manufetetures  d'indigo.  Pour  apprécier  si  la  consistance 
du  faut  ^st  ou  trop  faible  ou  trop  forte,  il  suffit  d'en  placer  une 
fontle  sur  Tongle  :  s'il  y  adhère  d'abord  et  s'étend  sans  s'écou* 
1er»  il  est  dans  l'état  naturel;  dans  le  cas  contraire,  il  n'est 
pas  aaiex  consistant;  de  même  qu'il  est  trop  épais  si  la  goutte 
laiteuse  tient  sur  Tongle  sans  s'étendre.  C'est  ce  qui  a  lieu  en 
général  chez  les  femmes  qui  ont  un  excès  d'embonpoint.  Chez 
les  personnes  nerveuses,  le  lait  est  clair,  peu  nourrissant  et 
sujet  à  des  altérations  à  la  suite  de  la  plus  légère  contrariété  ; 
enfin  les  femmes  trop  jeqnes  ou  trop  âgées  ont  un  lait  d'une 
noins  bonne  qualité  que  celles  qui  sont  d'un  âge  moyen.  Un 
moyen  infaillible  pour  reconnaître  qu'un  lait  est  de  mauvaise 
qualité,  dit  un  accoucheur,  est  de  jeter  un  coup  d'œil  sur  le 
nourrisson.  Est-il  maigre  et  décharné  ;  urine-t-il  beaucoup  ; 
«i-tril  la  diarrhée  ;  c'est  une  preuve  qu'il  ne  suce  que  la  séro- 
sité ou  de  l'eau. 

Ifi  traitement  de  ces  diverses  altératioos  consiste  simple* 
MoieAi  dans  Véloignement  des  circonstances  qui  les  ont  déter- 
miiiéesi  soit  en  changeant  le  régime  des  nourrices,  ou  en 
^rembattant  les  affections  des  seins  ou  les  autres  maladies  qui 
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les  entretiennent,  soit  en  changeant  de  nourrice  ou  en  sevrant 
les  enfants  qui  sont  en  âge  de  l'être.  Voulez-vous  rendre  au 
lait  sa  consistance  naturelle,  changez  le  régime  de  la  nour- 
rice, dit  un  célèbre  accoucheur;  qu'elle  prenne  des  aliments 
plus  substantiels  ou  plus  toniques;  la  viande  rôtie,  surtout 
celle  des  animaux  faits,  est  préférable  à  toute  autre.  Du  vin 
généreux,  rouge  plutôt  que  blanc^  et  bien  couvert,  maïs  pris 
avec  mesure,  voilà  quelle  est  aussi  la  boisson  la  plus  salutaire. 

On  voit  quelquefois,  surtout  dans  un  premier  allaitement, 
que  le  mamelon  devient  le  siège  d^excorialions  et  de  gerçures 
ordinairement  très-douloureuses.  Cet  accident  peut  être  déter* 
miné  par  la  succion  trop  fréquente  ou  trop  forte  que  Tenfant 
est  obligé  de  faire,  principalement  lorsque  le  bout  du  sein  ut 
mal  conformé,  ou,  lors  même  que  cet  organe  est  à  Tétat  nor- 
mal, par  rimpression  trop  répétée  des  lèvres  de  l'enfant,  par 
rftcreté  de  sa  salive,  par  l'irritation  inflammatoire  de  sa 
bouche  pendant  la  première  dentition,  époque  où  les  aphthes 
sont  si  communs. 

Les  femmes  éminemment  lymphatiques  et  nerveuses,  dont 
la  fibre  est  molle,  tendre  et  délicate  ;  celles  qui  ont  endurci  le 
mamelon  à  force  d'y  appliquer  des  astringents,  et  surtout 
celles  qui  ont  négligé  la  propreté  de  cet  organe,  ou  qui  le  lais- 
sent exposé  à  l'air  en  le  retirant  de  la  bouche  du  nourrissoni 
y  sont  plus  sujettes. 

Les  gerçures  et  les  excoriations  du  mamelon  sont  les  aflieo- 
tiens  les  plus  incommodes  qui  puissent  arriver  aux  nourrices. 
L'enfant  ne  peut  y  toucher  alors  sans  y  causer  les  douleurs 
es  plus  aiguës  ;  quelquefois  le  bout  en  paraît  comme  séparé 
de  sa  base;  il  y  a  plus  ou  moins  de  gonflement,  de  chaleur 
et  de  rougeur.  La  femme  est  forcée  de  refuser  le  sein,  ou 
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bien  elle  s'expoi^  à  des  tourments  :  de  là  l'engorgement  et 
même  Tinflammation  du  corps  de  la  mamelle,  ouicrétîons, 
abcès,  etc.,  etc. 

Le  meilleur  moyen  de  préirenir  ces  accidents  consiste  dans 
les  soins  d'one  propreté  continuelle.  Qu'une  nourrice  ne 
manque  jamais  de  laver  le  mamelon  immédiatement  après  que 
l'enfant  a  teté;  qu'elle  évite  de  l'exposer  à  l'air  et  au  contact 
des  vêtements,  et  surtout  des  corsets  ;  qu'elle  y  fasse  même, 
dit  un  accoucheur  expérimenté,  des  lotions  aromatiques  et 
quelquefois  spirilueuses,  pour  le  mettre  à  l'abri  de  la  salive 
qœ  distille  une  bouche  enflammée  ou  recouverte  d'a|dithes 
ulcérés. 

Lorsqu'on  n^a  pu,  malgré  ces  précautions,  empêcher  le  déve- 
loppement de  l'inflammation,  on  doit  la  combattre  à  l'aide  de 
fomentations  émollientes  et  de  cataplasmes  de  même  nature  ; 
s'il  se  manifeste  des  gerçures  ou  crevasses  ulcérées,  qui  déter- 
minent ordinairement  des  douleurs  intolérables  lorsque  la 
succion  a  lieu;  on  doit  joindre  aux  moyens  que  je  viens  de  con- 
seiller des  onctions  avec  du  cérat  opiacé,  et  ne  faire  teter  l'en- 
fant qu'après  avoir  recouvert  le  mamelon  de  bouts  de  sein  en 
caoutchouc,  que  Ton  ramollit  en  les  plongeant  pendant 
quelques  minutes  dans  Tenu  bouillante,  et  qu'il  faut  avoir 
soin  d'enduire  d'un  peu  de  miel  après  les  avoir  posés,  pour 
exciter  l'enfant  à  les  saisir. 

Si  les  ulcérations  du  mamelon  étaient  de  nature  vénérienne, 
c'est-à-dire  formant  un  ulcère  à  bord  irrégulier,  taillé  à  pic,  et 
iournissant  une  matière  âcrCi  ichoreuse,  et  surtout  si  la  femme 
offirait  d'autres  symptômes  syphilitiques,  on  aurait  recours  à 
un  traitement  général  antivénérien,  et,  pour  pansements,  on 
i^ouierait  «au  cérat  opiacé  partie  égale  d'onguent  mercuriel 
double 
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L'inflammation  des  mamelles  se  développe  le  plus  ordinai- 
rement c)ie2  les  femmes  en  couches  ou  récemment  accouchées^ 
et  quelquefois  pendant  l'allaitement  ou  à  Tépoqne  du  serrage. 
Cette  affection^  qu'on  désigne  encore  sous  le  nom  de  poil, 
peut  être  le  résultat  soit  de  l'engorgement  du  lait  dans  les 
seins,  dont  Fexcrétion  se  fait  avec  difficulté,  soit  de  Taction  da 
froid  ou  de  la  trop  grande  chaleur,  de  la  compression  des  ma- 
melles, des  applications  astringentes  on  d'une  violence  exlé* 
rieure  sur  les  organes,  soit  encore  de  douleurs  vives  et  df 
Tirritation  qu'éprouvent  certaines  femmes  lorsque  leur  enfant 
saisit  le  mamelon.  Enfin  l'impression  trop  brusque  de  l'air 
froid  dans  les  premiers  jours  qui  suivent  les  couches,  et  surtout 
au  commencement  de  la  fièvre  de  lait,  et  les  passions  violentes, 
peuvent  aussi  déterminer  cette  maladie. 

Elle  se  manifeste  le  plus  souvent  du  quatrième  au  cinquième 
jour  après  l'accouchement,  et  atteint  de  préférence  les  nour- 
rices chez  lesquelles  les  mamelles  sont  mal  conformées,  cou- 
vertes d'anciennes  et  de  profondes  cicatrices,  aplaties  par  des 
vêtements  trop  serrés.  On  sait  encore  que  les  femmes  qui  ne 
nourrissent  point  en  sont  plus  fréquemment  affectées  que 
celles  qui  remplissent  ce  devoir  essentiel.  Ordinairement  l'en- 
gorgement n'a  son  siège  que  sur  un  sein  ;  mais,  dans  quelques 
cas,  tous  les  deux  sont  malades  en  même  temps,  et  quelque- 
fois le  mal  passe  d'une  mamelle  à  l'autre. 

Les  symptômes  de  l'engorgement  des  mamelles  doivent 
varier  selon  que  cet  engorgement  sera  simple  ou  compliqué 
d'inflammation.  Dans  le  premier  cas,  qui  n'est  qu'une  sorte 
de  congestion  laiteuse,  la  maladie  s'annonce  par  un  frissoo 
dans  le  dos,  auquel  succède  de  la  chaleur  ;  les  seins,  qui  étaient 
souples  et  lisses,  deviennent  durs,  inégaux,  endoloris,  gonflés. 
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tendus  d«  toutes  parts^  et  quelquefois  parsemés  de  cordes 
noueuses  plus  ou  moins  rénittentes^  qui  se  propagent  Jus- 
ija'aux  aisselles  y  ce  qui  gène  beaucoup  le  mouvement  des 
membres  tboraciques.  ^excrétion  laiteuse  est  toujours  dimi- 
DoéQ  ou  complètement  suspendue. 

Lorsque  Tengorgement  passe  à  Tétat  inflammatoire,  les 
niamelles  deviennent  plus  dures^  plus  douloureuses;  elles 
prennent  une  couleur  rouge  comme  le  phlegmon^  leur  forme 
fine  suivant  le  siège  de  Tengorgement.  Elles  sont  rondes, 
quand  te  tissu  cellulaire  qui  environne  la  glande  est  seule* 
ment  aflècté  ;  inégales  et  raboteuses,  quand  les  glandes  elles- 
m4a^  sontepflammées. . 

Lc«  mamelles  prennent  quelquefois  un  volume  si  considé- 
rable que  la  tension  et  la  douleur  se  propagent  jusqu'aux 
aisselles,  a  là  partie  supérieure  de  la  poitrine,  et  au-devant 
du  cou. 

Un  Hième  temps,  la  femme  éprouve  des  élancements  et  des 
dopleurs  pongitives;  il  se  manifeste  une  flèvre,  qui  est  tou- 
jours proportionnée  à  l'engorgement  ;  la  céphalalgie  aug- 
mente de  plus  en  plus,  et  devient  très-vive  ;  la  face  se  colore  ; 
les  urines  sont  plus  rares  et  déposent  un  sédiment  blanchfttre; 
les  matières  fécales  exhalent  une  odeur  acide  ;  enfln  quelque- 
If^  I^  douleurs  deviennent  si  vives  qu'il  se  manifeste  des 
symptômes  cérébraux  et  du  délire. 

V^^S^MV^^^ut  simple  se  termine,  le  plus  souvent,  par 
résolution,  tandis  que  la  suppuration  est  la  terminaison  la 
|ilus  ordinaire  de  l'engorgement  inflammatoire  et  véritable- 
ment phlegmoneui;  il  faut  dire  cependant  que  cette  affection, 
qi4  peut  quelquefois  passer  à  Tétat  d'induration,  de  squirrbe, 
l^t  aussi  très-souvent  se  terminer  par  résolution,  surtout  si 
\lk  femme  se  tient  chaudement  et  suit  un  tiaitement  conve- 
qable.  Cette  heureuse  terminaison  s'annonce  par  la  diminu- 
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lion  et  la  disparition  assez. prompte  des  symptômes  inflamma- 
toires^ et  par  le  ramollissement  graduel  de  la  mamelle 
affectée^  qui,  dans  quelque  cas,  se  couvre  .de  gouttelettes  d'eau; 
il  faut  savoir  aussi  que^  souvent,  il  survient  des  évacualiou 
critiques^  eiilre  autres  des  sueurs^  des  déjections  alvines,  des 
urines  abondantes  et  sédimenteuses. 

On  reconnaît  que  la  suppuration  se  forme  par  la  conlinoa- 
tion^  et  même  l'augmentation  des  symptômes  inflammatoires. 
Le  sein  malade  augmente  de  plus  en  plus  de  volume,  et  dans 
toute  son  étendue  devient  le  siège  de  douleurs  pulsativeset 
d'élancements  intolérables.  Là  femme  éprouve  des  frissons 
vagues  et  irréguliers;  la  peau  devient  sèche,  la  fièvre  acquiert 
une  intermittence  marquée,  avec  redoublement  le  soir,  et 
quelquefois  avec  du  délire;  enfin,  l'existence  d'une  fluctua- 
tion dans  une  partie  de  la  mamelle  ne  laisse  aucun  doute 
sur  la  formation  d'une  collection  purulente.  Nous  devons 
faire  remarquer  que,  lorsque  l'engorgement  se  termine  par 
induration,  les  progrès  de  la  maladie  sont  très-lent9>  etb 
dureté  augmente  insensiblement. 

Le  pronostic  de  l'engorgement  des  mamelles  est  peu  grave 
en  lui-même;  mais  les  accidents  qui  peuvent  l'accompagner 
sont  souvent  fâcheux;  car  il  peut  en  résulter  des  abcès,  dès 
fistules  et  des  indurations  qui  disposent  à  un  nouvel  engorge- 
ment dans  une  autre  couche. 

Le  traitement  préservatif  de  cette  maladie  consiste  &  faire 
teter  l'enfant  de  bonne  heure,  à  vider  les  mamelles  aussitAt 
qu'elles  se  remplissent,  enfin  à  éloigner  autant  que  possibk 
les  causes  qui  donnent  naissance  à  l'engorgement. 

Le  traitement  curatif  consiste  dans  le  dégorgement  du  seifl 
au  moyen  de  la  succion  naturelle  ou  artificielle,  et  par  ua 
régime  peu  nourrissant  ou  la  diète,  en  même  temps  qu'on 
tftche  d'augmenter  l'écoulement  des  lochies  ou  d^opérer  nne 
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réYulsion  sur  la  peau  ou  sur  le  canal  intestinal.  Il  est  bon 
aussi  de  recouvrir  les  seins  d'une  peau  d'agneau,  de  lapin  ou 
de  cygne,  et  de  Teindre  avec  un  Uniment  d'huile  et  d'ammo^ 
Iliaque  liquide,  surtout  lorsqu'il  n'existe  que  peu  ou  point  de 
douleur.  On  peut  encore  employer  un  cataplasme  de  farine  de 
graine  de  lin  et  d'eau  de  savon,  avec  addition  de  cinq  ou  six 
décigrammes  de  sous-carbonate  de  potasse,  et  des  frictions 
avec  de  l'huile  et  de  Teau  de  chaux,  ou  huit  grammes  de 
camphre  dissous  dans  un  jaune  d'œuf,  ou  on  couvrira  la 
mameUe  de  larges  cataplasmes  faits  avec  la  mie  de  pain  et  le 
lait,  ou,  mieux,  avec  la  (arine  de  lin  délayée  dans  une  décoc- 
tion de  guimauve  et  de  tètes  de  pavot.  On  a  employé  aussi 
avec  succès  les  vapeurs  de  cette  décoction. 

Si  l'engorgement  passe  à  l'état  inflammatoire,  c'est-à-dire  si 
le  sein  devient  le  siège  d^une  tension  et  d'une  douleur  extrême, 
avec  fièvre,  chaleur,  agitation,  céphalalgie,  etc.,  on  doit  recou- 
rir promptement  à  la  saignée  au  bras,  puis  à  l'application  de 
sangsues  autour  du  sein,  à  la  diète,  aux  boissons  tempérantes, 
an  repos,  à  la  situation  horizontale,  à  l'emploi  des  antispas- 
modiques et  des  calmants,  si  les  douleurs  sont  très- vives,  et  si 
sortent  la  femme  est  nerveuse.  Dans  le  cas  où  la  maladie  se 
serait  manifestée  après  la  suppression  de  l'écoulement  des 
iocbies,  on  emploierait  les  moyens  propres  à  les  rappeler;  on 
appliquerait  des  ventouses  aux  aines,  aux  lombes,  aux  cuisses, 
et  Ton  administrerait  le  calomel  à  faibles  doses  et  tout  autre 
purgatif. 

Lorsque  l'engorgement,  prenant  la  voie  de  la  résolution, 
diminue,  se  ramollit,  et  devient  moins  douloureux,  on  doit 
recourir  aux  cataplasmes  émollients  et  arrosés  avec  quelques 
gouttes  d'acétate  de  plomb  liquide,  de  vin  rouge,  ou  avec  une 
âîssûlnticm  de  muriate  de  soude  ou  de  carbonate  de  potasse.  On 
peut  encore  employer,  vers  la  chute   de  l'inflammation. 
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80U6  la  forme  de  cataplasmes^  eomme  Gilbert  et  Pléësinum 
l'ont  fait  avec  succès^  la  pulpe  de  cigûe^  de  cerfeuil  oïl  de 
persil,  appliquée  très-Chaude  sur  les  seins.  Les  liniments  com- 
posés d'une  dissolution  de  carbonate  de  potasse^  ou  dliydlra* 
chlorate  d'ammoniaque  ou  de  savon  >  dissous  dans  partiel 
égales  d'eau  ou  de  lait^  ont  été  aussîj  dans  ce  eas^  administrtl 
avec  avantage. 

Enfin^  lorsque  l'engorgement  passe  à  l'état  de  siippalrallMi, 
on  doit  insister  sur  les  topiques  émolHento  pour  taforisertl 
formation  du  pus  que  Ton  aclive  beaucoup  au  moyen  de  cala* 
plasmes  d'oseille  et  de  saindoux  ou  d'oignons  de  lis  cuits  sM 
ta  cendre.  Quand  la  collection  purulente  est  bien  établie  cl 
la  fluctuation  bien  appréciable^  on  doit,  si  Tabcèi  est  petit» 
laisser  à  la  nature  le  soin  de  rouvrir  ;  mais  lorsque  ta  cdllei> 
tton  est  étendue,  et  surtout  si  la  glande  mammaire  est  moiai 
affectée  que  le  tissu  cellulaire,  il  faut  donner  issue  au  plis  an 
moyen  d'une  incision  pratiquée  verticalement  avec  unelaa* 
cette  ou  un  bistouri  étroit,  dans  le  point  de  la  déclive  de  II 
tumeur;  puis,  après  avoir  fait  évacuer  le  liquide  purulent, 
introduire  dans  l'ouverture  une  petite  bandelette  de  lioge 
qui  empêche  la  plaie  de  se  boucher  trop  promptement;  On 
panse  ensuite  avec  une  compresse  fenestrée  et  de  la  charpie^ 
et  on  enveloppe  la  mamelle  avec  un  cataplasme  ém(diieii( 
jusqu'à  ce  que  la  tumeur  n'ait  plus  de  chaleur  et  ne  soit  piw 
le  siège  de  douleurs  et  d'indurations.  Lorsque  ta  mamelle  ert 
volumineuse,  on  la  soutient  avec  un  bandage  approprié^  et 
l'on  passe  ensuite  à  l'usage  des  résolutifs  que  nous  ayons  indi' 
qués  plus  haut. 

Le  professeur  Dugès,  enlevé  trop  tôt  aux  iscienees  médieaieiy 
qu'il  cultivait  avec  autant  de  succès  que  de  zèle,  nous  doone 
une  description  si  exacte  de  ces  deux  dernières  affections  qat 
je  ne  puis  résister  au  désir  de  les  reproduire  ici  :  a  J'appeUe 
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nnflamination  des  mamelles^  Tulgairement  connue 
iras  le  nom  de  poil.  Cette  phlegmasie  est  ordinaire  aux  nour- 
rieesy  souvent  due  au  froid  ou  à  une  contusion }  souvent  aussi 
alie  est  spontanée»  primitive  et  commence  avec  la  fièvre  de 
lait  :  le  frisson  et  la  fièvre  la  précèdent  également  dans  les 
sntres  cas.  Toule  la  mamelle  s'engorge^  durcit^  devient  dou- 
loureuse ;  mais  la  dureté  est  plus  marquée  vers  un  point  qui 
est  aussi  (rius  douloureux.  Ce  point  est  souvent  du  c6té  où  la 
malade  «e  couche  habituellement  ;  il  rougit  de  plus  en  plus, 
et  on  abeès  s'y  fbrme.  On  peut  quelquefois  prévenir  cet  abcès 
par  l^lhploi  des  sangsues  et  des  cataplasmes  ;  si  l'on  n'y  par- 
vient pas,  il  faut  continuer  Tusage  de  ces  cataplasmes  jusqu'à 
œ  que  l'abcès  se  soit  ouvert  spontanément  et  que  les  duretés 
cpji  l'entourent  aient  disparu.  Ces  abcès  se  renouvellent  firé' 
quemment,  si  on  lesouVre  avec  l'instrument  tranchant  ;  cha- 
que foie  de  nouvelles  douleurs  annoncent  une  suppuration 
nouvelle.  On  attribue  souvent  ces  abcès  à  la  coagulation  du 
lait  dans  les  mamelles  :  théorie  triviale^  fausse  et  dangereuse. 
En  eflèt^  on  s'efiTorce  alors  de  faire  sucer  à  l'enfant  ce  lait 
coagulé,  on  irrite  l'organe  de  plus  en  plus  et  on  rend  l'abcès 
inévitable  :  le  repos  de  la  mamelle  malade  est  une  des  pre- 
mières conditions  d'un  traitement  rationnel.  On  a  conseillé 
ausâ  remploi  intérieur  du  nitre  (Boer).  Un  a  quelquefbis  réussi 
.à  taire  disparaître  un  engorgf^ment  commençant  par  l'appli- 
cation locale  d'un  Uniment  ammoniacal >  etc.,  été.  Est-ce 
eamme  dissolvants  du  lait  ou  comme  répercussifs  que  ces 
moyens  ont  agi?  La  dernière  opinion  est  la  plus  probable^  et 
l'on  peut  croire  aussi  qu'ils  seraient  très-nuisibles,  dès  que 
rinflammalion  est  imminente  ou  déjà  développée  :  ils  ne 
conviennent  que  dans  les  engorgements  sans  lièvre  j  sans 
rougeorj  etc. 
c  Le  manaelon  est  souvent^  ainsi  que  l'aréole,  le  siège  d'une 


iiS     HISTOIRE  PHILOSOPHIQUE  ET  MÉDIGALB  DE  LA  FSMIIC. 

inflammation  superficielle,  analogue  aux  aphthes,  ou  bien 
caractérisée  tantôt  par  de  petites  taches  noirâtres,  tantôt  par 
de  petites  fissures  ulcéreuses  nommées  crevasses.  Les  douleurs 
qui  en  résultent  rendent  la  lactation  fort  pénible,  et  quelque- 
fois les  fissures  deviennent  si  profondes  qu'elles  détachent  le 
mamelon.  Un  peu  de  cérat  blanc,  de  beurre  de  cacao,  de  pom- 
made  de  concombre  ou  d'huile  d'amandes  douces,  le  muci- 
lage de  graine  de  lin  ou  de  racine  de  guimauve  suffisent  sou- 
vent pour  les  cicatriser  ;  si  elles  deviennent  chroniques,  l'on- 
guent blanc-Rbasis  devra  être  employé,  mais  on  aura  grand 
soin  de  nettoyer  le  mamelon  avec  de  l'huile  chaque  fois  que 
l'enfant  devra  prendre  le  sein.» 

Les  gerçures  et  les  excoriations  du  sein  seront  traitées  aussi 
avec  avantage  avec  la  pommade  au  précipité  blanc  et  avec  le 
nitrate  d'argent,  ou  le  nitrate  acide  de  mercure  sur  les  sur- 
faces ulcérées,  préalaUement  mises  à  nu  ou  décroûtées.  Oc 
peut  encore  employer  les  topiques  suivants  : 

Âxonge  lavée  à  l'eau  de  roses.  .  .    30  granunes. 

Bicarbonate  de  soude, 50  centigi^ammes. 

Mêlez. 

Gérât  blanc  à  l'eau 30  grammes. 

Précipité  blanc  ou  calomel.  ...       è  grammes. 
Camphre 20  centigrammes. 

Mêlez. 

Après  avoir  fait  tomber  les  croûtes,  au  moyen  de  beurre  frais 
ou  d'un  cataplasme  de  farine  de  lin,  on  enduit  soigneusement 
la  surface  rouge  avec  l'une  ou  l'autre  de  ces  deux  pommades,  ou 
bien  encore  avec  la  pommade  soufrée,  faite  avec  du  beurre trai$> 
et  le  soufre  en  poudre  plutôt  qu'avec  le  soufre  sublimé. 

Si  l'exhéma  résisto  a  de  tols  moyens,  on  en  triomphe  en 
promenant  sur  toute  la  région  dénudée  un  crayon  d'asotate 
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d'argent^  trois  ou  quatre  fois  dans  l'espace  de  quinze  à  vingt 
Jours. 

Les  topiques  doivent^  en  outre  élre  le  plus  souvent  secondés 
par  les  bains  généraux,  soit  mucilagineux,  soit  sulfureux,  soit 
dcalins  :  on  donne  en  même  temps  àTiniérieur  la  tisane  de 
patience  et  de  bardane,  de  saponaire  ou  de  douce-amère, 
ou  bien  quelques  eaux  alcalines  et  rafraîchissantes. 

La  constipation  est  très-commune  chez  les  femmes  à  Tâgc 
critique;  chez  quelques-unes,  c'est  une  disposition  naturelle 
qui  ne  peut  nullement  être  considérée  comme  Tindice  d'une 
maladie,  car  on  rencontre  beaucoup  de  femmes  qui  ne  vont  à 
la  selle  que  tous  les  trois  ou  quatre  jours,  et  jouissent  d  une 
bonne  santé;  on  en  voit  d'autres  qui  n'ont  de  selles  que  tous 
les  huit  et  même  tous  les  dix  jours  sans  qu'il  en  résulte  de 
dérangement  dans  la  santé. 

Toutefois  la  rétention  des  matières  fécales  dans  l'intestin  a 
des  conséquences  plus  ou  moins  graves,  selon  qu  elle  est  plus 
ou  moins  prolongée  au  delà  de  l'étal  habituel. 

Lorsque  la  constipation  ne  remonte  qu'à  quelques  jours, 
die  donne  lieu  à  la  diminution  de  rap|)élit^  à  Taugnientation 
de  volume  et  de  sonorité  du  ventre,  aux  borborygmes,  aux 
douleurs  lombaires,  à  un  sentiment  de  tension,  de  chaleur, 
de  pesanteur  et  même  de  douleur  vive  vers  Tanus,  à  des 
ténesmes,  à  des  efforts  plus  ou  moins  rapprochés  pour  aller  à 
*  h  selle.  Quelquefois  l'affection  est  si  vive,  le  sphincter  est 
tellement  contracté,  qu'on  ne  peut  introduire  une  canule, 
même  d'un  très-petit  diamètre,  dans  l'anus. 

Lorsque  la  constipation  se  prolonge,  une  douleur  gravative 
de  la  tête,  la  rougeur  passagère  ou  habituelle  de  la  face,  Tinap- 
titude  au  travail  intellectuel,  les  étourdissements,  la  somno- 
T.  m.  î9 
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lence  se  font  scnlir.  L'exploration  du  ventre  fait  sentir  quH- 
quefoiSy  au  travers  des  parois  abdominales,  et  particulière- 
ment dans  la  fosse  iliaque  gauctie,  une  ou  plusieurs  tuooeurs 
arrondies  ou  cylindriques  qui  sont  dues  à  la  présence  des 
matières  fécales  dans  les  intestins,  et  qui  disparaissent  ou 
diangent  de  place  par  Tusage  des  purgatifs  en  lavements  ou 
par  la  bouche. 

Lorsque  la  constipation  a  duré  pendant  vingt  ou  trente 
jours,  il  survient  des  épreintes,  un  météorisme  considérable, 
des  urines  rouges,  et  enfin  des  vomissements.  Plus  tard 
encore  Tbaleine  devient  fétide,  la  face  grippée  ;  les  extrémités 
froides  et  l'abattement,  les  hoquets,  Tinsensibilitédu  pouls  et  le 
délire  viennent  signaler  le  plus  grand  danger. 

TraiUmenl.  On  dissipe  facilement  la  constipation  ,  lors^ 
qu'elle  ne  remonte  qu'à  quelques  jours,  à  laide  de  lavements 
simples  ou  préparés  avec  Tinfusion  des  herbes  émollientes  ou 
de  quelques  plantes  laxatives,  telles  que  la  mercuriale  ou  le 
séné,  avec  addition  d'une  ou  deux  cuillerées  d'huile  de  ricin. 
Si  ces  moyens  sont  insuffisants,  on  peut  employer  Peau  de 
Sedliiz  à  la  dose  de  deux  ou  quatre  petits  verres,  ou  recourir 
à  l'emploi  d'une  potion  purgative,  préparée  avec  les  sels 
neutres,  ou  même  avec  les  purgatifs  drastiques,  tels  que  le 
jalap,  la  scammonée,  la  gomme-gulte. 

On  favorisera  l'action  de  ces  moyens  par  l'usage  de  boissons 
délayantes,  telles  que  l'eau  de  veau,  l'eau  de  poulet,  le  pelit- 
laii,  dans  lesquelles  on  fera  entrer  la  crème  de  tartre  soluble» 
du  sulfate  de  soude  ou  de  magnésie,  ou  même  du  bouillon 
aux  herbes  ;  on  administrera  aussi  un  ou  plusieurs  bains  de 
siège. 
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i^maladie$  qui  affligent  les  femiries  à  Tâge  critique  sont 
9i  nombreuse»^  ce  sexe  est  si  indifférent  sur  les  précauUojQS 
propres  à  l'en  garantir^  il  se  dissimule  si  souvent  la  cause  qui 
prépare  les  affections  dont  il  est  enfin  la  victime^  que  c'gst  lui 
r^dre  un  service  bien  signalé  que  de  l'effrayer  par  le  tableau 
les  douleurs  auxquelles  Tçxpose  sa  trop  grande  insouciaoce. 

Les  maladies  que  Ton  observe  principalement^  lors  de  Jn 
cessation  du  flux  menstruel  sont  :  le  gonflement  des  articula- 
lions;  les  affections  goutteuses^  rhumatismales;  les  éruptions 
^utanées^  très-variées,  cpmme  dartres,  gale,  érysipèle,  furon- 
de,  ulcérai  cutanés;  il  existe  entre  la  peau  et  ioglt's  les  autres 
parties  du  corps,  et  plus  spécialement  encore  l'utérus,  u^e  liai- 
ppn  iotime»  et  une  lésion  dans  les  fonction^  (lu  i:e  âmùer 
[>rgane  porte  assez  souvent  une  impression  as^z  marquée  sur 
l'organe  cutané  qui  en  est  affecté  différemment,  suivant  la  ilis- 
position  et  peut-être  suivant  la  nature  des  fluides  qui  tendent 
à  a'i^bappor  par  cette  voie. 

On  voit  souvent  aussi  à  cette  époque  les  maladlies  dont  les 
[èmmes  étaient  atteintes  antérieurement,  et  qui  s'étaient  pro-- 
longées  jusqu'alors,  s'exaspérer;  il  n'est  pas  rare  non  plus  d'en 
voir  d'autres  qui  avaient  disparu  depuis  quelque  temps  repa- 
raître avec  intensité.  Les  médecins  sont  témoins  tous  les  Jours 
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en  effet  de  Hnfluence  qu'à  la  cessation  du  flux  menstruel  sur 
le  retour  d'anciennes  maladies^  et  surtout  de  celles  qui  avaient 
leur  siège  à  la  peau  :  elle  rappelle  quelquefois  des  dartres  de 
mauvais  caractère  qui  étaient  assoupies  depuis  longtemps,  ou 
fait  végéter  un  cancer  qui  paraissait  éteint;  elle  peut  aussi  favo- 
riser le  développement  de  maladies  dont  le  germe  existait 
antérieurement,  comme  disposition  scor1)utique,  scrofuleuse, 
vénérienne  ou  autre,  mais  qui  était  demeurée  cachée  et  dont 
les  effets  étaient  suspendus. 

On  voit  quelquefois  des  dartres  se  fixer  aux  parties  exté- 
rieures de  la  génération,  y  déterminer  un  prurit  si  inoom- 
mode  qu'il  prive  les  femmes  du  sommeil  et  les  excite  à  se 
gratter  avec  assez  de  force  pour  excorier  les  parties  :  elles 
sont  aussi  souvent  le  siège  d'affections  érysipélateuses. 

A  la  cessation  de  ses  menstrues,  la  femme  éprouve  encore 
des  inflammations  des  amygdales  et  outres  parties  glandu- 
leuses, des  hémorrhoîdes,  des  ophlhalmies  chroniques,  des 
douleurs  d'entrailles  soit  inflammatoires,  soit  spasmodi- 
ques,  etc. 

Quand  on  considère  la  femme  à  l'époque  de  la  cessation  de 
ses  règles,  on  voit  donc  que  c'est  avec  raison  qu'Hippocrate  a 
dit  :  Propter  uterum  mulier  iota  est  tnorbus...  utérus  sexeenla- 
nearum  œrumnarum  m  mulieribus  causa  (Democ.  ad  Hippw. 
De  Naiura  humana.) 

A  Toccasion  de  la  cessation  des  règles,  en  effet,  la  femme 
devient  souvent  sujette  à  des  rhumatismes  qui  se  fixent  son- 
vent  aux  épaules,  à  la  cuisse,  et  qui  paraissent  participer  de  la 
nature  de  la  goutte.  Cette  dernière  affection,  sans  complica- 
tion de  rhumatisme,  est  aussi  fréquemment  occasionnée  par 
la  cessation  des  règles,  et,  si  Ton  ne  peut  pas  admetti^  rigou- 
reusement l'aphorisme  d'Hippocrate  qui  dit  avoir  remarqué 
que  les  femmes  ne  sont  atteintes  de  la  goutte  qu'après  la  cessa- 
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des  règles  :  mulier  podagra  non  labortU^  ni$i  metaf ma 
iffeearinl;  du  moins  est  il  constant  qu'on  l'observe  rarement 
pmit  cette  époque,  à  laquelle  elle  parait  pour  ainsi  dire  réser- 
;  Galîen  et  Sénèque  assurent  que  si  les  femmes  de  leur 
la  contractaient  prématurément^  et  démentaient  ainsi 
[||ipiiiîon  d'Hippocrate^  on  devait  Tattribuer  a  ce  que  plusieurs 
jî^Blre  elles  se  livraient  au  luxe  et  à  l'intempérance.  Voici  ce 
dit  le  philosophe  latin  à  se  sujet  :  a  Le  plus  grand  des 
,  le  créateur  de  l'art,  a  dit  que  les  femmes  ne  deve- 

t  ni  chauves  ni  goutteuses.  Or,  aujourd'hui  leurs  che- 

tombent,  et  leurs  pieds  sont  pris  de  goutte.  Les  fenmies 
tfpBt  pas  changé  de  nature,  mais  de  vie;  car,  devenues  les 
des  hommes  en  fait  de  licence,  elles  le  sont  aussi  deve- 

eo  fait  dinfirmités  corporelles.  Leurs  veilles  ne  sont  pas 
pnriongées  ;  leurs  excès  en  tout  genre  ne  sont  pas  moin- 
âpa.  Eo  libertinage,  elles  ne  le  cèdent  pas  non  plus  au  sexe 
Sppcidin  ;  elles,  nées  pour  un  autre  rôle.  Maudites  soient-elles 
^gH/L  est  monstrueux  leur  nouveau  genre  de  débauche  I  Elles 
mlDot  hommes.  Qu'y  a-t-il  donc  d'étonnant  que  le  pliis  grand 
Ijp  médecins,  le  plus  habile  observateur  de  la  nature,  soit 
Épinhii  II  d'avoir  dit  faux,  puisque  tant  de  feiniiies  sont  goût- 
ipMes  et  chauves?  C'est  qu'elles  ont  perdu,  à  force  de  vices. 
Il  |irivilége  de  leur  sexe,  et  comme  elles  n*ont  presque  plus 
dbpB.de  féminin,  elles  sont  condamnées  aux  maladies  de 
tpitre  sexe.  »  (Sénéque,  traduct.  de  l'ép.  xcv.) 
l'.JLes  pertes  utérines  sont  aussi  très-fréquentes  à  l'âge  criU- 
(pe,  et  ont  des  suites  plus  funestes  alors  qu'à  toutes  les  autres 
JMqoes  ;  on  trouve  des  exemples  d'hémorrhagies  utérines  à  la 
|MMition  des  règles  dans  les  recherches  des  maladies  chroni- 
mÊ»  par  Bordeu,  dans  les  observations  d'Hoffmann,  dans  lu 
iiédecine  clinique  du  professeur  Pinel;  mais  il  faut  bien  le 
iipoomiattre,  puisque  malheureusement  l'observation  de  tous 
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les  jours  renseigne,  que  chez  la  femme  de  qtmratite^ciDq  à  cin- 
quante ans/deux  organes  les  plus  importants^  les  pliri  excités, 
les  plus  impressionnables  dans  Tordre  physlolo^qne,  le  sein 
et  la  matrice^  sont  le  plus  souvent  le  siège  de  maladies  grates 
et  redoutables,  et  l^on  peut  ajouter  que  Feitgufgement  dar,  le 
squirrhe  de  Tutérus,  et  particulièrement  des  mamelles,  sont 
le  triste  apanage  du  déclin  de  la  vie,  quoique  d'ailleun  les 
premières  années  n'en  soient  pas  exemptes. 

d  n  paraît,  dit  l'auteur  de  la  NosograpMé  phfloÈôphiqw, 
qu'en  rapprochant  les  observations  rapportée^  par  leS  anteois 
sur  les  diverses  maladies  aiguës  ou  chroniques  qui  peuvent  se 
compliquer  avec  la  cessation  des  règles  ou  Tâgé  de  retour,  on 
pourrait  y  faire  entrer,  comme  pour  l'aménorrhée,  presque 
toutes  les  maladies  internes,  à  cause  de  ces  rapports  sympathi- 
ques qu'a  l'utérus  avec  toutes  les  autres  fonctions  de  Técono- 
mie  animale  ;  mais  je  dois  insister  particulièrement  sur  ane 
des  maladies  les  plus  funestes  et  les  plus  dangereuses,  qui 
paraît  avoir  un  rapport  immédiat  avec  Tépoque  critique  ou 
Tâge  de  retour  :  je  parle  du  cancer  des  mamelles.  Il  parait,  en 
effet,  que  les  engorgements  du  sein  qui  proviennent  soit  d'une 
cause  externe,  comme  une  contusion,  soit  d'un  déraogemettl 
ou  d'une  suppression  des  menstrues,  ont  rarement  des  suites 
graves  de  quatorze  à  vingt-cinq  ans;  qu'ils  se  terminent  au 
contraire  par  une  suppuration  de  bonne  nature,  ou  que  si 
cette  suppuration  est  ichoreuse,  il  est  rare  que  le  mal  jette  de 
profondes  racines.  Les  affections  analogues  qui  surviennent 
aux  femmes  très-avancées  en  âge ,  comme   de  soixante  à 
quatre-vingts  ans,  ont  aussi  une  sorte  de  caractère  de  béni- 
gnité ou  sont  moins  disposées  à  dégénérer  en  cancers,  et  leur 
extirpation  en  général  n'est  point  suivie  de  récidive;  au  con- 
traire, c*est  depuis  Tâge  de  trente  jusqu'à  quarante-cinq  ans 
que  se  développent  les  cancers  véritables,  et  cette  coînddenoe 
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de  leur  formation  avec  le  dérangement  el  la  cessation  du  flux 
menstmel  est  digne  d^ètre  remarquée.  Des  causes  exlernes  et 
locales  peuTent  alors  amener  cette  maladie  funeste^  comme 
un  coup  Tiolent^  une  chute,  une  pression^  une  forte  contu- 
sion ;  mais  des  affections  morales,  comme  des  chagrins  pro- 
fonds, l'enniti,  le  dégoût  de  la  Tîe,  sont  très-propres  ït  en 
accélérer  le  développement  ou  même  à  l'exciter  d'une  manière 
directe.  On  a  observé  que  le  nombre  des  cancers  aux  mamelles 
s'est  fort  accru  depuis  la  révolution,  et  que  les  religieuses  sur- 
Imit,  tirées  de  leurs  cloîtres,  et  souvent  réduites  au  dénûment 
le  pins  abs(du,  après  avoir  joui  longtemps  d'une  vie  régulière 
et  commode,  en  ont  offert  des  exemples  fréquents,  t 
'  Les  affections  nerveuses  sont  aussi  plus  fréquentes,  plus 
intenses  à  la  cessation  des  règles  chez  la  femme;  la  coïnci- 
dence de  leur  invasion  et  de  leur  exaspération  avec  la  suppres- 
sion du  flux  périodique  doit  apprendre  au  médecin,  observa*- 
teur  attentif,  que  tous  les  désordres  qui  surviennent  alors  sont 
dos  au  changements  qui  ont  lieu  dans  le  système  sanguin,  et 
vers  l'otéms  en  particnlier,  quoique  cependant  ils  se  mon- 
trent le  |rius  souvent  sous  un  état  nerveux.  Quoique  Tutérus 
soit  Ja  principale  cause  de  tous  ces  accidents,  leur  fréquence 
et  leur  violence  ne  doivent  pas  étonner  à  cette  époque.  On  sait 
que  lorsqu'un  organe  principal  souffre,  tous  les  autres  souf- 
frent frius  ou  moins  dans  la  proportion  de  leur  influence.  Plus 
ils  sont  susceptibles  et  faibles,  plus  ils  sont  exposés  à  être  trou* 
blés  par  ces  influences  sympathiques.  Or,  le  système  nerveux 
chet  la  femme  parait  être  le  plus  faible  en  même  temps  qu'il 
est  trèe-susci^ible,  quoiqu'on  dise  communément  qu'il  pré 
domine.  Ce  que  l'on  appelle  état  nerveux  chez  les  femmes  se 
fait  surtout  remarquer  lorsque  diverses  causes  débilitantes  ont 
encore  surajouté  à  la  faiblesse  naturelle  de  leur  constitution. 
Si  par  le  mot  prédominance  du  système  nerveux  chez  la 
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femme  on  voulait  seulement  indiquer  qu'il  est  plus  souvent 
atteint  d'afTeclions  morbifiques^  le  fait  est  très-vrai  ;  mais  la 
fréquence  de  ces  affections  morbifiques  ne  suppose  pas  une 
énergie  d'action  supérieure  à  celle  de  tous  les  autres'organes, 
mais  seulement  plus  de  susceptibilité^  comme  Ta  si  judicieu- 
sement observé  le  professeur  Halle.  C'est  à  cette  susceptibilité, 
augmentée  lors  de  la  cessation  des  règles,  qu'il  faut  attribuer 
la  fréquence,  l'exaspération  des  maladies  nerveuses  chez  les 
femmes  des  grandes  villes,  dans  ces  mêmes  circonstances. 
C'est  avec   raison   que   l'oii  regarde  Tafifection   hystérique 
comme  une  maladie  de  cet  fige,  car  elle  est  une  de  celles  que 
produit  le  plus  fréquemment  la  cessation  des  règles.  Les 
organes  de  la  génération  ayant  une  influence  très-marquée 
sur  les  maladies  qui  surviennent  lors  de  la  cessation  des 
règles,  on  doit  observer  assez  souvent  l'hystérie,  qui  est  une 
de  celles  qui  paraissent  dépendre  plus  spécialement  de  leurs 
dérangements,  si  elles  n'en  sont  pas  toujours  la  suite.  Mais 
lorsqu'ils  sont  une  fois  déchus  de  leurs  fonctions,  et  qu'ils  ont 
perdu  leur  activité,  les  règles  ayant  cessé  depuis  longtemps, 
la  femme  est  alors  moins  exposée  aux  accidents  hystériques, 
et  ceux  qu'elle  éprouve  seraient  souvent  rapportés  avec  plus 
de  fondement  à  Thypocondrie.   «  Pourrais -je  passer  sous 
silence,  dit  l'illustre  Pinel,  en  traçant  les  suites  de  la  cessation 
des  règles,  les  maux  nerveux  et  compliqués  qui  peuvent  en 
naître,  les  désordres  moraux  qui  caractérisent  si  bien  l'hypo- 
condrie ou  l'hystérie,  et  sont  si  souvent  l'objet  des  consulta- 
tions qu'on  nous  adresse  après  avoir  essayé  les  ressources  de  la 
polypharmacie  ?  Ce  sont  quelquefois  des  douleurs  spasmodi- 
ques,  des  mouvements  convulsifs,  des  tranchées;  d'autres  fois 
ce  sont  des  flatuosités  incommodes,  des  volutations  internes 
qui  se  dirigent  vers  Tœsophage,  des  hoquets  anormaux,  un 
sentiment  de  suffocation  dans  la  région  prccordiale  ou  d'étran- 
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tslemeui  dans  le  larynx  ou  l'œsophage;  il  n'ei^t  pas  rare  de 
i*eniarquer  des  dteleosiona  flatuleotes  des  intestins,  des  resser- 
rements spasmodiques  du  rectum,  ou  même  des  spasmes  dou- 
loureux de  rulénis  qui  simulent  le  travail  de  raccoucbemeot, 
ou  qui  produisent  les  sensations  les  plus  bizarres  et  les  plus 
insolites.  » 

n  faut  savoir  encore  que  chez  certaines  femmes  de  quarante- 
crinq  a  cinquante  ans  les  affections  se  portent  s*ir  les  yeux, 
les  oreilles,  les  membranes,  les  viscères,  etc.  ;  et  alors  toute 
l^bitude  extérieure  du  corps  parait  dans  un  état  de  constric- 
tion  et  de  dépérissement.  Les  malades  sont  très-maigrt-s;  leurs 
Joues  et  leurs  tempes  affaissées  offrent  l'image  de  la  consomp- 
tion et  de  la  langueur. 

Plusieurs  circonstances  peuvent  entraîner  ces  accidents  de 
la  cessation  de  la  menstruation;  tels  sont  des  irrégularités 
dans  les  périodes  antérieures  de  la  menstrualion,  des  couches 
laborieuses  et  pénibles,  Tabus  ou  la  privation  dans  les  plaisirs 
de  Tamour,  toute  sorte  d'écarts  antérieurs  de  régime,  une  vie 
trop  sédentaire,  comme  nous  l'avons  déjà  fait  observer  dans 
une  autre  partie  de  cet  ouvrage.  Les  causes  sont  d'ailleurs  di- 
versifiées suivant  le  tempérpment,  la  manière  de  vivre,  la 
constitution  individuelle,  une  complication  avec  d'autres  ma* 
ladies,  la  sensibilité  de  Tutérus  ou  l'empire  qu'il  exerce  sur 
toutes  les  fonctions. 

Iki  moyens  de  trailemenl.  La  saignée,  quoique  fréquemment 
utile  aux  fenmies  lors  du  temps  critique,  ne  doit  être  employée 
chez  celles  qui  éprouvent  des  symptômes  nerveux  qu'autant 
qu'il  existe  des  signes  d'une  plélhore  générale  ou  locale.  Des 
femmes  âujettes  aux  affections  nerveuses  et  auxquelles  on 
conseille  la  saignée  s'en  défendent  ordinairement  sous  pré- 
texte qu'elle  leur  a  été  nuisible  jusqu'alors,  lorsqu'on  a  eu 
recours  à  ce  moyen  pour  coniballre  ces  symplônies.  Le  fait 
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peut  être  vrai  sans  qu'on  doive  pour  cela  le  considérer  comme 
une  contre-indication  absolue  de  la  saignée. 

Il  y  a  bien  plus  de  raison  d'y  recourir  dans  tm  cas  où  ces 
désordres  reconnaissent  en  partie  pour  cause  la  suppression 
d'une  évacuation  sanguine.  Le  praticien  ne  dort  pas  s'âbrtenir 
de  la  saignée  si  le  pouls  est  dur^  plein;  si  le  visage  est  nntg« 
et  qu'il  y  ait  une  grande  chaleur.  L'observation  apprend  qu'âne 
évacuation  modérée^  loin  d'aggraver  les  accidents  hystériques, 
les  diminue  au  contraire.  D'ailleurs^  en  négligeant  la  saignée 
du  bras,  que  l'on  doit  préférer  à  celle  du  pied,  ces  premiers 
accidents  peuvent  par  leur  persévérance  en  amener  d'autres 
plus  graves  encore.  Pour  combattre  les  accidents  nerveut  chet 
les  femmes  parvenues  à  Tépoque  critique,  l'exercice  et  un 
traitement  moral  sont  indispensables,  et  on  doit  employer  au 
moment  de  l'accès  les  antispasmodiques  et  les  bains  tièdes. 

81  la  femme  tourmentée  de  symptômes  nerveux  ne  présente 
que  des  signes  d'une  pléthore  locale,  qui  s'annonce  par  un 
sentiment  de  lassitude  dans  les  cuisses,  de  pesanteur,  dans  la 
région  hypogastrique,  par  la  sensibilité  de  l'utérus,  sensibilité 
qui  est  excitée  par  une  pression  légère  au-dessus  du  pubis,  on 
doit  se  borner  à  l'application  de  sangsues  aux  lombes  ou  â 
l'hypogastre. 

Si  les  symptômes  nerveux  se  sont  déclarés  à  l'occasion  d'âne 
cessation  prématurée  du  flux  menstruel,  l'on  doit  ôtre  mohis 
timide  à  les  combattre  par  la  saignée,  si  d'ailleurs  il  existe  des 
signes  de  pléthore  générale. 

Disons  encore  avec  Folhergill  que  si  une  femme  a  été,  dfe 
sa  jeunesse,  sujette  à  des  éruptions  cutanées,  à  des  ophthal* 
mies,  à  des  gonflements  glanduleux,  à  des  douleurs  errantes 
et  rhumatismales,  le  cautère  à  l'époque  critique  peut  prévenir 
beaucoup  d'accidents  et  un  renouvellement  de  maux;  et  sjon- 
tons  que  nous  connaissons  un  grand  nombre  de  femmes  qui; 


MALAnm   DE  LA  FKnB.  459 

fitoe  à  l'orage  de  ce  moyen  si  simple^  et  pourtant  si  efficace 
A  ri  salâtaîre^  sont  parvenues  à  soixante^  soixante-dix  et  même 

I  plut  de  soixante-quinze  ans^  sans  épronver  la  plus  petite 
ocommodilé^  en  consenrant  même  une  certaine  apparence 
le  Jeunesse^  de  fraîcheur  et  de  beauté;  les  femmes  plétbori- 
fttes  et  sujettes  à  des  écoulements  abondants  doÎTent  se  borner 
h  une  nourriture  prise  de  végétaux^  renoncer  entièrement  an 
ioaper>  et  user  de  boissons  douces  et  délayantes;  éviter  les 
sferdoes  violents^  les  grandes  assemblées^  les  lieux  échauffés 

II  feriBés^  s«rto«it  vers  Tépoque  ordinaire  des  menstrues. 

Nous  venons  de  voir  que  panni  les  maladies  qui  peuvent  se 
compliquer  avec  la  cessation  des  régies  ou  l'âge  de  retour^  le 
iquirrhe  oo  cancer  du  sein  en  est  une  des  plus  fréquentes»  des 
pfau  dangereuses  et  des  plus  funestes.  Sans  vouloir  entrer  dans 
dt  trop  longs  détails  sur  les  causes,  la  nature,  et,  ponr  ainsi 
iàte,  Tessencé  de  cette  cruelle  affection^  nous  dirons  qu'Hip- 
pocrmte  l'attribue  a  Tatrabile,  à  un  levain  corrupteur  qui  fer- 
Mante  dans  les  humeurs;  il  croit  aussi  qu'elle  est  due  à  une 
aberration  du  sang  menstruel.  Lieutaud  pense  que  chez  les 
iiaimés  de  quarante-cinq  à  cinquante  ans  une  humeur  mélan- 
edifiiie  occasionne  souvent  le  développement  du  squirrhe. 
«  On  sait,  dit  Ledran,  que  Térysipèle  dégénère  en  phlegmon, 
le  phlegmon  en  squirrhe  ou  en  scrofule,  et  ces  deux  derniers 
en  cancer. 

La  lymphe  est  la  cause  matérielle  des  tumeurs  squirrheuses  ; 
il  est  probable  qtie  des  circonstances  préalables  ou  des  déran- 
gements particuliers  qui  arrêtent  tout  le  mouvement  de  ce 
liquide  dans  les  vaisseaux  qui  les  contiennent  existent,  dit  Vi- 
garoQX.  Sabatier  a  vu  que  les  femmes  d'un  tempérament  san- 
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guin^  que  celles  qui  ont  des  rbuinatismes  sont  très-si^ettes  au 
squirrhe;  qu'il  est  fréquemment  occasionné  par  des  engorge- 
ments laiteux  ou  par  des  contusions;  toutefois^  d'après  cet 
auteur^  il  est  plus  souvent  déterminé  par  une  disposition  qui 
survient  à  répoque  critique.  Les  causes  principales  du  squirrhe, 
dit  Ricberand^  sont  des  agents  extérieurs,  ainsi  que  des  in- 
flammations chroniques  et  des  dispositions  intérieures  qui 
surviennent  à  l'époque  de  la  cessation  des  règles.  Ce  dernier 
auteur  dit  encore  avec  Dionis  et  Van-Swieten  que  le  squirrhe 
du  sein  ei  du  col  de  la  matrice  est  plus  fréquent  chez  les 
femmes  qui  vivent  dans  le  célibat,  et  qu'on  rencontre  très- 
souvent  cette  affection  chez  les  femmes  vouées  à  la  vie  monas- 
tique. 

«Beaucoup  de  femmes,  dit  le  docteur  Lisfrauc,  portent  dans 
répaisseur  du  sein  des  indurations  simples  qui  ne  les  font  pas 
ordinairement  souffrir  :  elles  sont  un  peu  douloureuses  surtout 
à  répoque  des  règles,  ou  pendant  la  grossesse;  malheureuse- 
ment elles  n'inspirent  souvent  aucune  inquiétude;  ces  engor- 
gements persistent  et  font  même  des  progrès,  et  il  est  excessi- 
vement rares  qu'ils  ne  dégénèrent  pas  en  squirrhe,  surtout  à 
l'époque  de  la  cessation  des  menstrues  :  l'expérience  démontre 
tous  les  jours  cette  importante  vérité.  »  Ce  grand  praticien  dit 
dans  un  autre  endroit  :  a  Si  les  femmes  sont  arrivées  à  l'âg^ 
critique,  il  faut  singulièrement  redouter  les  engorgements,  i^ 
Nous  partageons  d'ailleurs  l'idée  généralemeut  admise  que^ 
lors  de  la  cessation  des  règles,  rien  n'est  plus  commun  qu 
des  dérangements  graves  dans  la  santé. 

Quelques  femmes  éprouvent  dans  l'intervalle  de  leurs  règl 
dans  l'un  des  seins,  et  même  quelquefois  dans  les  deu 
mamelles,  des  douleurs,  tantôt  continues,  avec  des  degré:^ 
d'exacerbation  ou  de  relâchement,  tantôt  essentiellemeimt 
rémittentes,  tantôt  enfin  intermittentes;  mais  à  desépoquo^ 
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irrégulières  :  examinez  ces  organes,  dit  encore  Lisfranc,  a^ec 
la  plus  sérieuse  attention^  yous  n'y  reconnaîtrez  aucune  trace 
morbide.  S'agit-il  d*une  névralgie ,  cette  idée  nest  pas  tou- 
jours dépourvue  de  valeur;  mais  Ton  sait  que  sous  Tinfluence 
des  règles  les  glandes  mammaires  deviennent  souvent  dou- 
loureuses. Pourquoi 9  lorsque  la  matrice  est  à  Fétat  morbide, 
n'exercerait-elle  pas  encore  plus  spécialement  son  influence 
sympathique  sur  ces  organes  ? 

Une  femme  n'a  été  soumise  à  aucune  violence  extérieure 
appliquée  sur  les  mamelles;  elle  y  éprouve  néanmoins  une 
douleur  obtuse ^  gravative^  qui  n'est  point  une  névralgie; 
elle  est  augmentée  par  la  pression;  il  n'existe  aucune  trace 
d'engorgement  :  ne  négligez  pas  cet  état,  car  souvent  il  pro- 
duit une  induration. 

Une  contusion  siège  sur  le  sein;  on  ne  la  traite  points  il  reste 
de  la  douleur  sur  le  point  contus;  quelquefois  spontanée, 
d'antres  fois  elle  ne  se  développe  que  sous  Tinfluence  de  quel- 
que pression  ou  à  Tépoque  des  règles  ;  cette  douleur  peut  exis- 
ter six  mois,  un  an^  sans  produire  une  induration  ;  mais  les 
douleurs  mammaires^  sans  engorgement  appréciable,  |)euvent 
tenir  à  d'autres  causes;  les  seins  volumineux  descendent  pres- 
que toujours  plus  ou  moins  bas  :  d'où  résultent  des  tractions, 
des  tiraillements  douloureux  sur  la  base  et  sur  les  parois  de 
la  poitrine.  Cet  étal  douloureux  complique  quelquefois  les 
engorgements  et  peut  les  produire. 

Pour  masquer  le  trop  grand  volume  de  leurs  mamelles,  des 
femmes  en  refoulent  une  grande  partie  vers  Tabdomen  et  ser- 
rent sur  les  seins  leur  corset  qui,  au  bout  d'un  certain  temps, 
produit  une  dépression  sur  les  points  soumis  à  cette  constrie- 
tion^  d'où  naissent  d'abord  des  douleurs  faibles  et  passagères, 
puis  des  douleurs  permanentes  et  fortes  qui  entraînent  sou- 
vent après  elles  de  graves  accidents. 
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D'autres  feinmeë,  dont  la  poitrine  est  étroite  et  longue^  dont 
la  gorge  est  naturellement  trop  basse  et  souvent  trop  petite, 
la  refoulent  beaucoup  trop  en  haut,  et  la  retiennent  aînri 
relevée  à  Taide  d'un  corset  fcNrlement  serré  :  une  dépres-- 
sion^  une  couleur  quelquefois  {aunâtre,  des  callosités  qui  tt 
montrent  asscE  souvent  sur  les  mêmes  points  de  la  peati,  iiuli- 
quent  Faction  longtemps  continuée  d'une  forte  pression. 

Les  engorgements  produits  par  les  dartres,  par  les  serofides, 
par  la  syphilis,  les  indurations  qui  se  développent' à  la  ssite 
des  couches  peuvent  déterminer  l'état  squirrheux. 

L'irrégularité,  la  diminution  ou  la  cessation  de  la  menstraa- 
iion,  des  bémorrhoïdes,  la  suppression  des  fliieurs  blancbes, 
des  sueurs  abondantes,  des  cautères  et  autres  excitoires,  h 
répercussion  de  quelque  exanthème,  des  affsetions  psorîqucs, 
darlreuses,  les  passions  violentes,  la  colère,  la  frayeur.,  ine 
grande  ^  vive  joie,  les  chagrins  profonds,  la  pléthore,  lliaM- 
tude  des  fluxions,  la  susceptibilité  nerveuse,  la  métastase  de  k 
goutte,  du  rhumatisme,  d'un  érysipèle  ambulant,  la  sympathie 
de  l'utérus  exercée  longtemps  sur  les  mamelles,  sont  autant 
de  causes  du  squirrhe  et  du  cancer  de  ces  organes. 

On  peut  attribuer  le  cancer  des  mamelles  à  des  affieolioDS 
morales  profondément  senties,  telles  que  des  chagrins  ooa- 
centrés  et  longtemps  prolongés,  surtout  vers  le  temps  où  le6 
règles  cessent  et  où  les  femmes,  naturellement  sensililes>  igou- 
tent  au  regret  du  passé  la  crainte  de  l'avenir.  QuelqueM 
cette  maladie  vient  spontanément  ou  sans  cause  connue  ten 
sorte  qu'un  auteur  a  eu  raison  de  la  comparer  à  un  enfast 
qui  n'aurait  point  de  parents. 

Le  professeur  Vi^lpeau  dit  dans  son  excellent  ouvrage  sur  tas 
maladies  du  sein  :  «On  a  souvent  invoqué  l'exenaple  des  vésici- 
toires,  des  cautères  permanents  pour  prouver  l'infl ueace  des 
irritations  répétées  dans  la  production  du  cancer.  J'ignore  ce 
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que  les  autres  pralidens  ont  pu  obtenir  sous  ce  rapport;  quant 
À  moi,  j'ai  déjà  démontré  dix  exemples  de  cautères  et  de  vési- 
oslûireSp  devenus  cancéreux  au  bras  ou  a  la  jambe.  Une  dame^ 
que  j'avais  guérie  d'un  ulcère  au  bras  gauche^  à  l'aide  du 
oaustique  sulfurique,  fut  reprise  un  an  après  de  tumeurs  lan- 
huantes  dans  le  creux  de  Taisselle,  je  la  trouvai  en  proie  au 
développement  d'une  masse  dure  et  bosselée ^  très-doulou- 
i*euse,  qui  occupait  toute  la  cavité  axillaire.  Cette  dame,  en- 
tourée des  plus  tendres  soins,  consulta  tout  le  monde,  essaya 
de  tous  les  traitements,  et  n'en  vit  pas  moins  ses  tumeurs  en 
«engendrer  bieniftt  de  nouvelles,  au-dessus  des  clavicules  et  du 
côté  de  la  poitrine,  puis  s'ulcérer,  revêtir  tous  les  caractères 
du  cancer,  et  amener  en  définitive  la  mort,  après  d'atroces 
souffrances.  Chez  une  autre  dame,  c'était  un  cautère  de  la 
jambe  qui  avait  subi  la  transformation  cancéreuse  ;  j'en  ai 
opéré  deux  à  l'bôpital,  qui  l'avaient,  l'un  sur  un  ancien  cau« 
tère,  l'autre  sur  un  ancien  vésicatoire  au  bras. 

«  S'il  est  vrai  que  le  jeune  âge  y  soit  moins  exposé  que  la  vieil- 
lesse, il  est  également  certain  qu'aucune  |>ériode  de  la  vie 
n'est  absolument  exempte  de  cancer.  Le  cancer  du  sein  en 
particulier  est  moins  rare  qu'on  ne  le  dit  avant  Tâge  de  trente 
ans.  J'en  ai  vu  un  exemple  en  1849  chez  une  jeune  fille  de 
dix-sept  ans.  La  tumeur^  francbement  encépbaloïde,  avait  le 
vcdume  d'une  tête  de  nouveau-né.  On  en  fil  TexUrpation  ;  elle 
repullula,  et  la  jeune  fille  succomba  à  Tinfection  cancéreuse 
générale.  J'ai  rencontré  plusieurs  faits  de  même  nature  chez 
des  femmes  âgées  de  vingt-cinq^  vingl-six^  vingt-sept  et  vingt- 
buit  ans.  C'est  entre  quarante-cinq  et  soixante  ans  qu'on 
rencontre  le  plus  souvent  les  cancers  du  sein;  mais  les 
autres  périodes  de  lexistence  n'en  préservent  point.  J'ai  donné 
des  soins,  entre  autres,  à  deux  dames,  deux  sœurç,  mesdames 
CT,  ftgées.  Tune  de  quatre-vingt-cinq  ans,  l'autre  de  quatre- 
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vingt-baii  ans^  qui  avaient  chacune  un  squirrhebien  condi — ^ 
tionné  au  sein  gaucbe. 

Le  cancer  joue  dans  Torganisme^  poursuit  le  professeuae:-^ 
Velpeau^  dans  son  remarquable  ouvrage^  le  rôfe  d'un  ètra^ 
parasite^  d'une  espèce  organique^  dont  le  but  est  de  se  substi  — . 
tuer  aux  autres.  Un  antagonisme  général  a  existé  de  toi^K^/ 
temps  dans  la  nature;  la  matière^  éternelle  dans  son  essence  , 
cbange  perpétuellement  de  forme  et  de  place  pour  constitu^t- 
des  ètres^  des  espèces^  destinées  à  rester  perpétuellement  en 
lutte^  qui  n'ont  d'autre  but  que  de  se  détruire  les  unes,  les 
autres^  en  attendant  que  chacune  d'elles  soit  détruite  i  son 
tour^  par  des  substitutions  incessantes. 

«Si  Thomme  tend  à  faire  disparaître  les  espèces  qui  mena- 
cent le  plus  son  existence,  si  les  êtres  les  plus  forts  ou  les  plus 
intelligents  tendent  à  se  substituer  partout  aux  espèces  oioins 
favorisées  par  le  Créateur^  il  est  bien  évident  aussi  que  notit 
organisme  est  menacé  de  toutes  parts^  et  continuellement 
attaqué  par  des  espèces  qui  le  minent^  en  empruntant  au 
nombre,  ou  à  la  malignité,  ce  qui  leur  manque;  d'un  autre  côté 
qui  ne  devine  en  y  réfléchissant,  la  puissance  des  molécules 
innombrables  des  êtres  microscopiques,  au  milieu  desquels 
nous  vivons,  qui  nous  imbibent^  et  nous  pénètrent  en  tous 
sens?  Qui  ne  voit  que  le  but  naturel  de  ces  myriades  d'orga- 
nismes imperceptibles  est  de  dissocier  les  éléments  de  notre 
composition  propre^  de  se  substituer  aux  molécules  dont 
l'agglomération  représente  l'homme  et  les  grandes  espèces 
animales  I 

Voyez  ce  cancer  sous  forme  d'un  globule^  d'une  vésicule,  le 
voilà  du  volume  d'une  tête  d'épingle;  laissez-le  marcher^ 
suivez-le;  tout  infime  que  soit  son  volume,  que  paraisse  sa 
forme  ou  sa  puissance,  rien  ne  l'arrêtera;  il  va  s'étendret 
augmenter  de  masse;  les  parcelles  qui  le  composent  vont  se 
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moltipUer  ;  Il  Ta  s'approprier  Torgane  qui  Ta  reçu,  le  détruire, 
se  rabetitoer  à  lui,  le  faire  disparaître  sans  en  laisser  de  trace, 
fl  un  peu  plus  tard  le  cancer  en  Yient  à  réagir  sur  sa  propre 
substance,  à  se  détruire  lui-même,  il  n'en  continuera  pas 
moins  d'attaquer  sans  cesse  l'organisme  au  sein  duquel  il  s'est 
établi,  de  manière  à  en  continuer  la  destruction  jusqu'à  ce 
que  la  Tie  s'y  trouTe  éteinte. 

Une  fois  installé  dans  Téconomie.  il  ne  se  bornera  plus  à  la 
région  qui  lui  a  été  sacrifiée  ;  il  se  répand,  soit  dans  le  voisi- 
Dage,  par  toutes  sortes  de  Toies,  soit  dans  le  système  ybscu- 
bire  pour  être  disséminé,  éparpillé  ensuite  partout,  et  pour 
déposer  des  germes  de  destruction  ou  la  mort  dans  tous  les 
lieux  où  la  nature  ?a  le  déposer. 

L'hérédité  est  une  cause  incontestable  de  cancer.  J'ai  vu, 
dit  le  professeur  Velpeau,  une  infinité  de  femmes  chez  les- 
quelles cette  cause  n'était  que  trop  évidente.  Plus  du  tiers  des 
malades  que  j'ai  observées  me  Tout  présentée.  Pour  les  unes, 
c'était  le  père  qui  était  mort  d'un  cancer  au  pylore,  àii  foie, 
ooaux  organes  génitaux;  chez  le  plus  grand  nombre,  la  ma- 
ladieaîTait  existé  chez  la  mère,  soit  a  l'utérus,  soit  au  sein.  J'ai 
TU  des  familles  où  les  trois  soeurs,  filles  d'une  mère  morte 
d'un  cancer  à  la  mamelle,  ont  été  atteintes,  entre  trente  et 
quarante  ans,  de  tumeurs  cancéreuses  au  sein. 

Un  fait  à  ne  point  perdre  de  vue  dans  l'élude  des  causes  du 
cancer,  c'est  que  cette  maladie  ne  se  montre  guère  de  prime 
abord  que  dans  les  organes  susceptibles  d'être  atteints,  irrités, 
violentés  d'une  manière  quelconque  par  les  objets  extérieurs  ; 
c'est  que  la  fréquence  du  cancer  est  précisément  en  rapport 
avec  l'aptitude  des  organes  à  recevoir  l'influence  des  violences 
eilérieures.  Qu'y  a-t-il  de  plus  exposé  aux  froissements  que  les 
testicules  et  la  mamelle  ?  de  plus  ex[»osé  aux  excitations  de 

tonte  sorte  que  l'utérus,  les  lèvres  ou  la  langue  ?  de  plus  ex- 
T.  ui.  30 
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posé  à  l'action  irritante  des  boiseona  ou  des  altmenlf,  dai 
matières  ingérées  que  l'estomac,  le  pylore,  quelques  poîatedt 
llotesUn  grêle  ?  Pourquoi,  si  les  causes  externes  étaient  étran- 
gères à  la  naissance  du  cancer;  pourquoi,  si  celte  maladie  était 
d'abord  une  aiTection  conslilulionnelle>déboterait*elle  presque 
consiamment  par  un  point  très-limilé  de  réconomîe,  et  se 
maintiendrait-elle  là  si  longtemps  quand  les  malades  jouissent 
d'ailleurs  d'une  santé  si  parfaite?  Pourquoi  Taltération  générale 
de  l'économie  ne  produirait-elle  pas  la  manifestation  extérieure 
du  cancer,  au  lieu  de  la  suivre,  d'en  être  la  conséquence  ? 

Ou  peut  admettre  que  le  cancer  naît  sous  Tinfluence  d'une 
cause  externe  quelconque  ;  une  fois  établie,  cette  cause  tmd 
à  infecter  Téconomie  de  sa  substance  sans  perdre  de  son 
action  destructive.  C'est  à  peu  près  de  la  sorte  que  procèdent 
les  virus  et  les  poisons.  N'est-ce  pas  ainsi  qu'agit  le  virus  ^f  plii- 
litiquej  le  virus  rabique,  le  poison  de  la  morve  t  Une  tumeur 
cancéreuse  étant  admise,  on  conçoit  qu'un  mouvement  exos- 
matique  en  éparpille  assez  vile  les  molécules  dans  une  atmo- 
sphère dont  retendue  ne  saurait  êlre  précisée. 

«  Le  cancer  des  mamelles,  dit  le  professeur  Velpeau,  ne  dif- 
fère ni  par  sa  nature  ni  par  sa  forme  du  cancer  des  autres 
parties  du  corps.  Cependant  le  cancer  du  sein  est  le  plus  fré- 
quent de  tous.  En  supposant  que  Tanalomie  pathologique  par- 
vienne jamais  à  démontrer  que  le  cancer  est  toujours  et  par- 
tout une  même  maladie  au  fond,  il  n'en  restera  pas  raons 
évident  qu'il  se  présente  à  l'observation  sous  des  formes  asses 
variées,  dont  les  trois  principales  sont,  à  la  mamelle,  k 
squirrhe,  Tencéphaloïde,  le  ûbro-plaslique,  qui  sont  quelque- 
fois associés,  mais  qui  le  plus  souvent  conservent  du  com« 
mencement  jusqu'à  la  un  des  caractères  cliniques  très- 
dissemblables.  » 

Quoique  le  squirrhe  se  présente  sous  plusieurs  aspects,  teb 
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qoe  ceux  qu'on  appelle  ligneux,  lardacé,  et  squirrbe  diaeé- 
mioéi  nous  dirons»  avec  M.  Velpeau,  que  le  squirrhe  propre- 
ment dit  ou  globuleux  est  caraelérisé  par  une  sorte  de  tumeur 
rogoeuae,  inégale,  légèrement  bdsseljée,  au  lieu  d^étre  rou- 
lante aoua  la  peau;  ce  genre  de  cancer  donne  la  pensée  d'une 
portion  de  glande  mammaire  indurée,etnon  point  d'unemasse 
indépendantei  qui  puisse  se  mouvoir  ou  se  déplacer  au  milieu 
des  tiasiis  noronaux»  avec  lesquels,  au  contraire,  le  squirrhe 
m  eontiàue  manifestement  de  toute  part.  Très-dure,  franche* 
ment  ligneuse  dans  son  centre,  la  tumeur  perd  par  degrés 
Qstle  consistance  à  mesure  qu'on  s'éloigne  de  son  noyau 
principal. 

Mobile  avec  le  tissu  glanduleux  entre  la  poitrine  et  les  tégu- 
ments, dans  ses  premières  périodes,  le  squirrhe  finit  souvent 
par  gagner  en  profondeur  et  par  contracter  des  adhéronces 
avec  les  côtes  ou  avec  les  muscles  intercostaux  :  mais  avant 
d'en  venir  là,  il  s'empare  presque  constamment  de  la  peao» 
qu*il  semble  attirer  à  lui,  et  qu'il  n'est  bientôt  plus  possible 
d'en  séparer,  ni  même  d'en  distinguer. 

U  est  rare  que  le  squirrhe  dure  au  delà  de  quelques  mois  et 
atteigne  un  certain  volume,  sans  que  les  téguments  qui  le 
recouvrant  se  rident  ou  se  dépriment,  prennent  une  teinte 
grîae,  ou  revêtent  l'aspect  pointillé  des  plaques  gaufrées  de 
rintfistio.  Ce  dernier  caractère  est  tellement  pathognonio- 
nique,  qu'il  suffit  à  lui  seul,  quand  on  le  rencontre  avec  l'ad- 
bérence  de  la  peau,  sur  une  masse  indurée  du  sein,  pour  per- 
mettre d'affirmer  qu'on  a  un  squirrhe  sous  les  yeux. 

Au  début  ce  genre  de  squirrhe  est  difiicile  à  reconnaître,  et 
œ  se  distingue  que  par  une  consistance  exagérée  du  tissu 
mammaire.  Une  exploration  attentive,  avec  le  doigt,  fait 
découvrir  comme  un  petit  noyau  qui  donne  volontiers  Tidée 
d'un  lobule  glanduleux  induré  et  inflexible.  A  cette  (iremière 
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période  il  est  souvent  impossible  néanmoins  de  distinguer 
nettement  le  squirrbe  d'une  simple  induration  phlegmasique, 
d'une  petite  hypertrophie  bénigne.  Seulement  ^  comme  le 
squirrbe,  même  au  début,  est  assez  souvent  accompagné 
d'élancements^  de  douleurs  lancinantes^  d'un  sentiment  de 
constriction  dans  la  mamelle,  il  est  difficile  de  ne  pas  le 
reconnaître  dès  que  son  développement  a  pris  quelque  exten* 
sion.  Même  à  la  fin,  ce  genre  de  squirrbe  conserve  sa  dureté, 
son  caractère  ligneux.  Presque  jamais  il  ne  se  ramollit  par  le 
centre^  c'est  du  côté  de  la  peau  qu'il  finit  par  s'ulcérer.  L'ul- 
cère se  creuse  et  est  d'un  gris  rougefttre;  ses  bords  sont  sou- 
vent minces  et  comme  écaillés.  Ils  sont  aussi  enlourés  de 
tubercules  rougeàtres  faisant  relief  sur  le  plau  de  la  peau>  et 
qui  finissent  par  se  laisser  creuser  en  dessous. 

«  Le  cancer  encépbaloïde  ou  médullaire  est  une  autre  forme 
de  tumeur  qui  s'observe  souvent  aussi  dans  la  région  mam- 
maire. C'est  ménie  là,  dit  le  professeur  Velpeau,  que  la  nature 
en  a  pour  ainsi  dire  placé  le  siège  de  prédilection.  La  tumeur 
encépbaloïde  se  présente  d'abord  sous  forme  d'un  petit  globe, 
d'une  petite  boule  ordinairement  située  à  une  certaine  pro- 
fondeur dans  le  tissu  même  de  la  glande.  Bien  que  roulante 
et  mobile^  elle  ne  parait  pas  être  indépendante  des  tissus  qui 
l'environnent;  en  grossissant  elle  s'étale  de  tous  côtés  sans 
perdre  sa  forme  arrondie;  bientôt  elle  proémine  à  l'extérieur 
et  soulève  la  peau^  qui  s'amincit,  en  se  confondant  avec  elle, 
et  devient  rouge  sans  être  enflammée.  La  tumeur  encépba- 
loïde  ne  présente  souvent  qu'une  bosselure  sur  le  plan  de  la^ 
mamelle^  bosselure  qui  donnerait  volontiers  l'idée  d'unerr- 
tumeur  surajoutée^  d'une  tête  de  brioche,  se  perdant  dans  l 
masse  principale. 

«  Ne  proéminant  qu'après  une  durée  de  plusieurs  mois^  1 
mal  ressemble  beaucoup  jusque-là  aux  tumeurs  bénîgnes^ — 
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d'attirer  la  peau  à  elle,  de  lui  donner  un  aspect  pointillé, 
ridé»  ratatiné,  comme  dans  le  squirrhe^  elle  la  pousse  au  con- 
traire et  Tamincit^  en  même  temps  qu'elle  lui  donne  plus  de 
poli  et  un  aspect  luisant.  Avec  une  consistance  de  pomme  de 
terre,  un  peu  moindre  cependant  et  plus  élastique,  cette 
tumeur  a  aussi  une  adhérence  telle,  quMl  n'y  a  plus  de  limi* 
talion  possible  entre  elle  et  les  téguments. 

a  La  iumeur  squirrbeuse  a  toujours  quelque  chose  de  dur, 
rencépbaloîde  quelque  chose  de  mou.  L'encépbaloïde  donne 
l'idée  de  bosselures  qui  tendent  à  se  boursoufler,  à  proémi- 
ner  au  dehors;  dans  le  squirrhe,  au  contraire,  la  tumeur  et 
les  téguments  ont  un  aspect  ratatiné  et  induré.  L'encéphaloïde 
distend  y  amincit ,  rougit  et  ulcère  la  peau  de  Tintérieur  i 
Textérieur;  le  squirrhe  s'empare  des  téguments  en  les  attirant 
à  lui,  en  les  épaississant  d^abord,  en  les  plissant,  et  semble 
les  ulcérer  de  dehors  en  dedans.  » 

On  regarde  généralement  la  douleur  comme  un  des  signes 
les  plus  essenliels  du  cancer;  on  croit  même  qu'il  n'existe 
point  de  cancer  sans  douleur,  et  qu'une  tumeur  du  sein  non 
douloureuse  ne  doit  pas  être  un  cancer.  Cette  opinion  n'est 
point  conforme  à  la  vérité.  Presque  toutes  les  tumeurs  béni- 
gnes du  sein  sont  quelquefois  accompagnées  de  douleurs.  On 
rencontre  un  très-grand  nombre  de  dames  tourmentées  pen- 
dant des  mois  et  même  des  années  de  douleurs  vives  dans  un 
point  de  la  mamelle,  sans  qu'il  soit  jamais  survenu  chez  elles 
la  moindre  tuméfaction  de  mauvaise  nature.  On  voit  des 
tumeurs  encéphaloîdes  parcourir  au  contraire  toules  leurs 
phases  chez  des  femmes  qui  n'en  souffraient  en  aucune  façon, 
et  qui  par  cela  même  se  croyaient  à  peine  malades.  Le 
squirrhe  lui-même  existe  pendant  plusieurs  mois  sans  êlre 
accompagné  de  douleurs. 
Cela  ne  s'applique  cependant  qu'aux  premières  périodes  do 
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raffection^  car  à  une  période  aTancée  les  cancers  deriefinenl 
presque  loujouni  le  siège  de  douleurs  quelquefois  trèa-TlTes, 
mais  alors  la  douleur  n'a  aucune  importance  de  diagnostic» 
attendu  que  l'existence  des  autres  caractères  spécifiques  ne 
permet  plus  de  méconnaître  la  maladie.  La  douleur  des  can- 
cers est  ordinairement  pongilive ,  soiirde ,  constrictiTe ,  il 
semble  à  la  femme  que  sa  tumeur  soit  entourée  de  liens  qui 
tendent  à  la  briser  ou  bien  à  en  augmenter  la  fixité^  le  poids. 
D'autres  fois  elle  existe  sous  forme  d'élancements;  il  sembla 
que  le  sein  soit  traversé  par  des  rayons,  ou,  comme  le  disidt 
Dupuytren,  par  des  éclairs  de  douleurs.  Pour  les  malades, 
c'est  comme  si  on  leur  donnait  un  coup  de  canif  dans  le  sein; 
quelques-unes  se  plaignent  d'un  sentiment  de  brûlure,  d'au* 
très  d'une  sensation  de  froid  très-prononcé.  En  général»  cette 
douleur  se  répand  par  des  irradiations  dont  le  cancer  est  le 
foyer  ou  le  centre.  Au  demeurant^  c'est  lo  squirrbe  plus  que 
l'éncéphaloîde  qui  en  est  accompagné.  On  observe  aussi, 
d'après  plusieurs  auteurs,  un  certain  écoulement  qui  se  fait 
par  le  mamelon.  Ordinairement  les  femmes  atteintes  du  can- 
cer au  sein  ne  présentent  d'abord  rien  dans  Téiat  général  qui 
puisse  faire  supposer  la  nature  de  leur  maladie.  Lorsque  la 
teinte  jaunâtre  ou  bistre  du  visage,  la  physionomie  qui  carac- 
térise ce  qu'on  appelle  la  cachexie  cancéreuse  existe,  c'est  que 
llnfection  générale  est  établie,  c'est  qu'un  coup  d'œil  sur  la 
tumeur  ne  laisse  plus  prise  au  doute,  c'est  que  la  nature  du 
cancer  n'est  que  trop  évidente  depuis  longtemps. 

«  L'inspection  des  urines,  pour  le  diagnostic  des  affections 
sqnirrheuses  et  cancéreuses,  est  d'une  haute  utilité...  Voyes 
cette  urine,  en  apparence  normale  ;  c'est  la  santé,  direz-vons. 
Mettez  quelques  gouttes  de  cette  urine  sous  la  lentille  du 
microscope;  si  des  globules  grisâlres,  plus  ou  moins  volumi^ 
neux,  se  montrent  par  masses,  suspendus  dans  un  mucus  luf 
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c'est  un  cancer.  Si  ces  globules  sont  brunâtres,  si  le 
«meus  qui  les  suspend  est  blancbâtre^  s'ils  troublent  la  trans* 
de  Turine^  si  l'urine  devient  moins  acide^  plus  nlca- 
et  plus  albumineuse^  c'est  un  cancer  de  la  matrice.  Le 
quantité,  la  couleur  et  la  nature  de  ces  éléments  sont  le  signe, 
kl  mesure  et  le  degré  de  la  maladie.  »  (BauMiiBB.) 

Le  jquirrbe  eoTahit  quelquefois  dVmblée  une  partie  ou  la 
•otelîlé  du  sein  ;  il  n'est  pas  très-rare  que  les  deux  mamelles 
ett  soient  affectées  :  on  le  rencontre  aussi  en  même  temps  ail- 
leutê»  Son  état  aiga.se  fait  le  plus  ordinairement  remarquer 
sar  les  femmes  grasses,  igées  de  trente^ix  à  cinquante  ans, 
dMx  celles  qui  sont  à  Page  critique  ou  qui  ont  été  soumises  à 
la  suppression  de  quelque  autre  évacuation  habituelle. 

Le  sein  s'engorge,  il  est  rouge,  chaud>  plus  Yolumineux, 
plM  consistant  ;  d'abord,  il  conserve  sa  forme  :  douleurs  vives, 
laaeinantes,  intermittentes  et  bientôt  continuelles  ;  ganglions 
de  TaiiseUe  tuméflés  et  douloureux;  mamelles  bosselées, 
ramollies  dans  quelques  points.  Les  malades  n'ont  presque 
pas  de  repos:  fièvre,  état  gastriqoe,  accidents  nerveux.  Le  pro- 
fesseur Roux  a  cité  l'observation  d'une  femme  dont  le  sein  se 
tuméfia  beaucoup  a  l'âge  critique  et  se  couvrit  bientôt  de 
laifas  ulcères  carcinomatsux. 

Le  squirrke  aigu  débute  quelquefois  par  une  tumeur  aplatie, 
(art  dure,  déprimée  dans  son  centre*  adhérente  aux  tissus 
soMS-jaceots  et.  à  la  peau,  dont  les  siUons  et  les  pores  sont 
plus  développés;  elle  offre  souvent  des  bosselures  à  sa  sur- 
face £  veines  sous-culanées  dilatées,  noueuses*  livides,  noires; 
mamelon  peu  à  peu  effacé  et  bientôt  remplacé  par  un  enfon- 
cement qui  fournit  souvent  une  sérosité  rougeàtre.  «  Il 
est  des  femmes,  dit  le  professeur  Lassus,  chez  lesquelleSr  à 
l'âge  de  quarante  à  cinquante  ans,  les  deux  seius  deviennent 
tout  à  ooup  volumineux  et  durs  comme  du  marbre;  la  tumé- 
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faction  et  la  dureté  s'étendent  sur  les  épaules  et  le  devant  de  la 
poitrine  ;  la  peau  est  rougeâtre  et  comme  vergetée  ;  les  dou- 
leurs sont  excessives;  lamaladeéprouveune  gène  considérable 
dans  la  respiration  et  peut  mourir  avant  Tulcération  de  b 
tumeur.  » 

Le  squirrhe  chronique  est  plus  fréquent  :  il  se  présente 
sous  la  forme  d'une  tumeur  peu  volumineuse,  arrondie, 
plus  ou  moins  circonscrite,  dure,  mobile,  roulante  sous  les 
dogts,  indolente,  assez  ordinairement  sans  ctiangement  de 
couleur  à  la  peau.  A  une  époque  extraordinairement  variable  » 
d'abord  augmentation  de  volume,  puis  inégalités,  bosselures, 
douleurs  sourdes  et  profondes.  Plus  tard,  elles  sont  lancH 
oantes  ;  elles  naissent  et  se  dissipent  souvent  avec  une  exces- 
sive rapidité  :  il  n'est  pas  rare  de  les  Voir  survenir  plus  spécia- 
lement le  soir  ou  dans  la  nuit.  Téguments  roses,  luisanlSy 
tendus,  comme  vernissés;  les  veines  sous-cutanées  sont  gor- 
gées de  sang  ;  elles  constituent  des  lignes  bleues  et  saillantes. 
Ordinairement,  les  ganglions  lymphatiques  qui  occupent  l'es- 
pace placé  entre  les  mamelles  et  le  sommet  du  creux  de 
Taisselle  s'engorgent  et  sont  douloureux. 

Le  squirrhe  suspend  quelquefois  sa  marche  et  demeure 
staiionnaire  pendant  une,  cinq,  dix,  vingt,  trente  et  même 
cinquante  années;  mais  lorsqu'il  [K)ursuit  sa  marche,  les  souf- 
frances augmentent  avec  le  mal.  La  tumeur,  de  ronde,  cir- 
conscrite et  roulante  sous  les  doigts,  devient  inégale,  bosselée, 
adhérente  à  la  peau  et  aux  muscles;  le  tissu  cellulaire  qui 
l'avoisine  s'engorge  et  se  durcit.  Les  élancements  deviennent 
de  plus  en  plus  aigus;  la  malade  les  compare,  suivant  leur 
violence,  à  des  coups  d'aiguille  ou  de  canif;  ils  se  font  plus  ' 
particulièrement  sentir  vers  le  soir  ou  dans  la  nuit,  empêchent 
parfois  le  sommeil. 

Enfin,  la  maladie  continuant  de  faire  des  progrès  change 
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encore  de  boe  et  te  prâente  avec  soo  candère  de  deilnie- 
AioDy  en  minaot  arec  plus  ou  moin  de  fareor  la  vie  de  la 
niaHieiireiise  ndime  qo'eik  a  attaquée;  c'est  alors  que  les 
douleurs  derieBDeot  de  plus  en  plus  fréquentes  et  atroces  ; 
^HDpéchent  la  malade  de  goûler  un  instant  de  repos  et  jettent 
un  trouble  général  dans  l'économie.  La  tumeur  présente  quel- 
<^ues  pointes  en  se  dessinant  en  relief  sur  sa  surface;  la  peau 
c|Qi  couvre  chacune  de  ces  saillies  s'amindt,  se  gerce  et  se 
fDonvre  de  fissures  qui  donnent  issue  à  une  sérosité  ichoreuse^ 
dont  laeonlear  et  la  fétidité  varient^  et  dont  l'àcreté  enflamme 
et  ulcère  même  les  parties  voisines.  Ces  fissures  et  ces  ulcéra- 
tions s'agrandissent  et  se  rapprochent  au  point  de  se  confondre 
et  de  ne    former  bientôt  qu'un  horrible   ulcère  dont  les 
bords  se  renrersent,  s'épaississent  et  se  durcissent  de  plus  en 
plus. 

Le  cancer  ulcéré  du  sein^  parvenu  à  ce  degré,  présente  une 
suriMe  raboteuse^  grisâtre  et  blafarde  qui,  dans  quelques  cas, 
se  couvre  de  végétations  fongueuses  et  rongeantes,  qui  sécrè- 
tent un  fluide  sanieux,  le  plus  souvent  très-fétide.  Enfin 
des  hémorrhagies  très-fréquentes  et  résultant  de  la  corrosion 
des  vaisseaux  diminuent  quelquefois  les  douleurs;  mais,  le 
plus  souvent,  ces  écoulements  sanguins,  au  lieu  d*ètre  utiles, 
ne  servent  qu'à  épuiser  les  forces  de  la  malade. 

Arrivée  à  ce  point,  la  maladie  n'est  pas  simplement  locale, 

et  l'on  voit  se  manifester  des  phénomènes  généraux  dont  l'en- 

semUe  constitue  la  cachexie  cancéreuse.  Ainsi  la  malade  qui 

perd  son  embonpoint  et  sa  fraîcheur,  et  dont  la  peuu  prend 

Une  teinte  Jaune  paille,  est  tourmentée  par  une  toux  sèche  et 

fréquente,  avec  douleurs,  chaleur  mordicante  derrière  le 

sternum;  elle  est  agitée  par  des  mouvements  fébriles;  elle 

éprouve  une  anxiété  extrême, une  oppression  pénible,  un  grand 

dégoût  pour  les  aliments,  une  constipation  opiniâtre  alternant 
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ayec  te  dévoietnenty  enfin  la  plupart  des  symptAcnés  générm 
qui  dénotent  le  dernier  degré  de  cette  affreuse  maladie^ 

Le  squirrhe  abandonné  à  lui-même  dégénère  presque  Uw- 
jours  en  cancer^  dont  on  peut  le  regarder  cooiiae  le  pnÊàn 
ddgi*é.  La  guérison  du  squirrhe  a  été  quelquefois  prodoUe  p« 
la  grangrène,  qui»  s'emparant  de  la  tumeur^  la  détruit  com- 
plètement. 

Monro  rapporte  deux  obserraiions  de  squirrhe  gniiî  spoa- 
tanément  par  résolution.  Le  professeur  Richerand  rapporii, 
dans  sa  Noiographit^  qu'une  dame  portait  dans  un  deissisi 
un  squirrhe  bien  caractérisé  :  un  soir,  les  douleurs  s'aecrureni 
et  devinrent  insupportables  ;  elles  étaient  au  plus  haut  dsgié 
lorsque,  tou4  a  coup,  les  règles,  supprimées  depuis  longtenipi» 
reparurent;  la  malade  s'endormit;  le  lendemain,  la  tuMMr 
avait  presque  disparu  et  ne  se  fit  plus  sentir. 

Le  squirrhe  est  beaucoup  plus  grave  chez  les  adultes  que 
chez  les  jeunes  sii^ets;  sur  les  personnes  nerveuses^  trritaMci» 
d'un  caractère  triste;  sur  celles  affaiblies  par  dea  maladioi 
antérieures  ou  concomitantes,  l-'affectioa  squirrheuse  guérit 
très-difficilement,  dit  M.  Lisfranc.  Selon  cet  auteur^  le  pra* 
nostic  du  squirrhe  est  ordinairement  beaucoup  moins  grau 
qu'on  ne  le  croit  généralement  ;  on  en  observe  un  très-grand 
nombre  qui  se  dissipent  entièrement  sans  opération,  etsoiii 
l'influence  de  moyens  thérapeutiques  convenables.  Quoique 
Hippocrate  considère  le  cancer  du  sein  comme  incurable  i 
toutes  les  époques,  il  s'est  trouvé  des  médecins  qui  ontlMlé 
de  le  guérir.  Hérodote  rapporte  qu'Atosa,  fille  de  Cyrus  si 
femme  de  Cambyse,  fut  guérie  sans  opération  d'un  cancer 
au  sein,  par  Démocède,  médecin  de  Crotone,  et  l'histoire  offre 
bien  d'autres  exem  pies  de  guérisonssemblablesde  cette  cruelle 
maladie.  Le  docteur  Tanchou,  dans  ses  Recherehu  êur  k  irm- 
ement  médical  des  maladies  cancéreuses  du  sein,  donne  ua 
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grajid  sombre  d'obserYalions  de  guérison  des  maladies  du 
sein,  regardées  généralement  comme  incurables^  et  qui  ont 
été  guéries  cependant  sans  opération. 

TruiUfmfU.  Le  traitement  du  cancer  en  généra! ,  et-  du 
fltin  en  particulier,  a  été  Tobjet  de  beaucoup  de  travaux  et  dé 
tentatives,  dont  le  nombre  seul  suffirait  pour  prouver  la  téna- 
cité de  la  maladie  et  rimpiiissance  des  moyens  thérapeutiques. 
n  est  certain  cependant  que  des  sangsues  appliquées  sur  le 
sein  oa  autour  du  sein,  au  nombre  de  dix  à  trente  ou  qua- 
rante, tous  les  fauit  ou  quinze  jours,  que  de  petites  saignées 
da  bras,  pratiquées  tous  les  mois,  que  des  topiques  émoUients, 
qoe  ces  divers  rooyenSi  dis-je,  associés  aux  boissons  iaxatives 
ou  dépuratives,  comme  le  conseille  Pearson,  aux  pilules  nar* 
cotiques  ou  résolutives,  aux  préparations  diode,  soit  à  Tinté- 
rieur,  soit  à  l'extérieur,  ont  souvent  produit  des  effets  heureux 
sur  les  engorgements  squirrheux  du  sein.  Mais  il  est  certain 
aussi  qu'on  ne  peut  obtenir  la  guérison  du.  cancer  qu'en  agis- 
sant d'une  manière  générale  sur  l'économie,  et  en  y  imprimant 
une  profonde  modification.  Or,  il  a  peu  de  moyens  aussi  éner- 
giquesy  d'altérants  aussi  efficaces,  que  Tarsenic  et  Tiode,  qui 
paraissent  avmr  rendu  réellement  quelques  services.  A  Texte- 
rieuTj  au  dire  de  certains  auteurs,  Tarsenic  semble  chercher 
le  eancer,  e'est-à-dire  attaquer  de  préférence  les  parties  can- 
oireuses.  C'était  Topinion  du  célèbre  Dubois,  mon  bien  re- 
grettable maître,  que  j'ai  souvent  assisté  dans  ces  sortes  d'ap- 
pUcalions.  A  l'intérieur,  Tarsenic  a  été  donné  par  Pearson, 
Swideour,  dans  la  solution  de  Fov^ler.  Lefebvre  le  regardait 
comme  infaillible;  il  le  donnait  en  solution  :  quatre  grains 
d'adde  arsénieux  dans  deux  livres  d'eau  distillée  par  cuillerée 
dans  du  lait.  A  l'intérieur,  dans  Teau  de  carottes,  avec  du  sucre 
de  Saturne,  du  laudanum,  de  la  poudre  de  ciguë.  Ce  traite- 
ment a  joui  d'une  grande  vogue,  et  Renouw  rapporte  vingt 
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guérisons  radicales  obtenues  par  cette  préparation.  M.  MauDoir 
de  Genève  a  obtenu  une  guérison  de  Tadministration  de  la 
teinture  de  Fowler. 

Pouteau  croyait  à  Tefficacité  de  Tarsenic  dans  le  cancer, 
ainsi  que  Hill;  celui-ci  dit  que  l'expérience  lui  a  fait  atlriboer 
une  très-grande  vertu  à  ce  remède;  il  affirme  que  Tarsenic, 
dans  les  affections  cancéreuses,  jouit  de  la  même  efficadlé 
que  le  mercure  dans  les  affections  syphilitiques.  L'arsenic  est 
un  médicament  qui  réclame  toute  la  perspicacité  et  la  sagesse 
du  médecin  ;  non-seulement  il  ne  convient  pas  dans  tous  les 
cas,  administré  à  Tintérieur,  mais  tous  les  malades  ne  peuvent 
pas  le  supporter^  même  à  la  plus  faible  dose  ;  il  en  est  qui  le  re- 
poussent avec  horreur,  comme  si  un  instinct  conservateur  leur 
disait  que  c'est  un  poison,  malgré  la  précaution  que  Ton  aviit 
eue  de  leur  en  faire  un  mystère.  Assurément  Tarsenic  doit  être 
un  agent  puissant,  mais  la  grande  difficulté  de  le  mettre  d'a^ 
cord  avec  ces  susceptibilités  de  la  vie,  et  d'en  saisir  TindicatioD, 
doit  rendre  le  médecin  extrêmement  réservé  dans  son  emploi 
L'iode  mérite  encore  plus  d'attirer  Tattention  du  médedo» 
au  moins  jusqu'à  ce  qu'on  sache  d'une  manière  positive  ce 
qu'il  ne  peut  ou  ce  qu'il  ne  peut  pas  contre  les  affections  can- 
céreuses. Je  traduis  ici  ce  qu'en  ditUlmann  dansleDicftoniimfs 
encyclopédique  des  sciences  médicales  :  «  L'hydriodate  de  po- 
tasse, employée  par  moi  depuis  i823,  et  plus  tard  par  d'autres 
dans  les  dégénérescences  cancéreuses,  doit  incontestablement 
être  cité  comme  moyen  d'une  grande  efficacité  dans  le  cancer. 
Dans  les  cas  les  plus  désespérés  et  les  plus  désespérants  de 
cancer  du  visage,  des  mamelles  et  de  la  matrice,  j'ai  toujours 
vu,  après  quelques  jours  d'administration  de  ce  médicament, 
des  effets  surprenants,  qui  autorisent  les  espérances  les  pto 
hardies.  Chez  un  homme  affecté  d'un  vaste  cancer  de  la  fscc, 
l'emploi  de  la  pommade  iodurée  modifia  complètement  la  sur- 
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(ace  ulcérée^  et  la  transforma  en  gangrène  scorbutique  du 
Tisage^  qui  donnait  les  meilleures  espérances  de  guérison. 
Cette  seule  observation  suffirait  pour  attester  la  grande  effica- 
cité de  riode  contre  ce  mal  qui  brave  tous  nos  médicaments^ 
quand  même  d'autres  faits  ne  m'auraient  pas  prouvé  Tutilité 
de  ce  remède  employé  à  l'intérieur  et  à  Textérieur.  La  propor- 
tion ordinaire  d'un  demi-gros  d'hydriodate  de  potasse,  pour 
une  once  et  demie  de  graisse  de  porc,  a  été  portée  par  moi 
jusqu'à  un  gros  avec  les  meilleurs  résultats  et  sans  inconvé- 
nient. i> 

Le  docteur  Tanchou  dit  qu'entre  les  mains  des  anciens  mé- 
decins, les  préparations  d'iode  eussent  obtenu  de  meilleurs 
résultats  :  étrangers  à  l'anatomie  pattiologique  des  affections 
cancéreuses,  ils  n'étaient  point  découragés,  comme  on  l'est  de 
nos  jours,  par  le  fatalisme  qui  s'y  attache. 

Un  grand  nombre  de  médecins  de  tous  les  pays  se  sont 
accordés  pour  recommander  l'usage  de  la  ciguë  dans  le  trai- 
tement  des  maladies  cancéreuses.  Cullen,  Fothergill  et  Hunter^ 
en  Angleterre,  ont  publié  les  succès  qu'ils  en  ont  obtenus.  Marc 
Akensive,  qui  a  expérimenté  la  ciguë  sur  un  grand  nombre  de 
malades  alTectées  d'ulcères  cancéreux  et  de  squirrhcs,  dit 
€  qu'aussitôt  remploi  de  ce  moyen,  les  douleurs  ont  été  sus- 
pendues et  que  le  pus  changea  d'aspect,  de  consistance  et 
d'odeur.  » 

En  France,  Tefflcacité  de  la  ciguë  dans  le  traitement  des 
maladies  cancéreuses  a  été  et  est  encore  contestée  :  cependant 
Récamier  assure  avoir  obtenu  de  bons  résultats  de  son  extrait  : 
c'était  aussi  l'opinion  de  Petit,  qui  avait  vu  les  chairs  devenir 
plus  rouges  sous  l'influence  de  ce  médicament.  Le  docteur 
Listranc  a  aussi  employé  la  ciguë  avec  avantage  dans  les  affec- 
tions cancéreuses.  C'est  donc  un  médicament  qui  mérite  l'at* 
tention  du  praticien.  Elle  doit  être  donnée  d'abord  cinq  ou 
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dix  ceniîgrammes  en  exiraii^  ou  de  dix  à  vingt  en  pondre.  Bb 
potion,  en  tisane^  elle  répugne  aux  malades;  mais  elle  peut 
être  donnée  le  soir  en  infusion  légèrement  sucréei  par  cuilfe- 
rée^  toutes  les  heures^  quand  elle  n'est  pas  supportée  autre- 
ment. De  quelque  manière  que  oe  soit^  il  faut  la  donner  fins- 
tionnée. 

Un  grand  inconvénient  de  lacigud;  c'est  de  déterminer  k 
oonslipation.  On  y  remédie  en  donnant  du  lait  en  abondance 
ou  de  légers  purgatifs  salins  :  la  magnésie,  par  exemple,  taom 
en  suspension  dans  un  sirop  quelconque. 

Mêlé  avec  Tonguent  de  Vigo  ou  du  savon,  l'extrait  de  dguê 
est  d'un  usage  commun,  et  en  général  efficace  sur  eertainei 
tumeurs,  même  du  sein. 

Le  docteur  Tanchou  assure  avoir  fait  fréquemment  Usage  du 
mercure  dans  les  maladies  cancéreuses,  et  qu'il  lui  a  eembié 
que  dans  plusieurs  cas  c'est  un  puissant  moyen  d'en  enrayer 
la  marche,  de  calmer  les  douleurs,  de  contenir  les  réaetioiii 
viiales,  soit  qu'on  le  donne  à  l'intérieuTi  soit  qu'on  l'applique 
sur  la  peau. 

Jja  gravité  bien  connue  du  cancer  ne  Justifie  que  trop  in 
tentatives  incessantes  auxquelles  on  se  livre  depuis  des  sièeto 
pour  en  trouver  le  remède. 

Insoluble  par  elle-môme,  douée  d'une  puissance  de  destruc- 
tion telle  que  si  l'art  ne  parvient  pas  à  en  arrêter  le  dévebp- 
peinent,  elle  finit  tôt  ou  tard  par  l'emporter  sur  la  résistance 
de  l'organisme,  la  tumeur  cancéreuse  du  sein  diflTère  en  eelt 
de  la  plupart  des  autres  maladies.  Ainsi  la  syphilis,  dont  la 
qualité  virulente  n'est  point  contestée,  qui  produit  en  général 
tant  de  ravages  quand  Tart  n'intervient  pas,  n*en  eat  pas 
moins  de  nature  à  s'arrèler,  à  s'éteindre  d'elle-niéme,  cbei 
un  certain  nombre  d'individus  qu'elle  affecte.  Il  n'est  pas 
jusqu'au  principe  de  la  rage,  dont  personne  ne  peut  oontestar 
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TcAroyaUe  grafité^  qui  ne  puisse  s'éteindre  sur  place.  Seule 
daec  enlre  toutes,  la  maladie  caneéreuse  a  constamment  uod 
tafmiUaison  fatale,  si  la  thérapeutique  n*y  met  point  obstacle. 

Le  professeur  Velpeau  est  persuadé  que,  dans  l'état  actuel 
de  la  science,  les  tumeurs  cancéreuses  du  sein  ne  peutent 
èlM  guéries  que  par  Tablation  de  la  partie  malade  ;  néanmoins 
coviBie  il  jn'est  pai  possible  de  rester  sans  rien  faire  en  présence 
éniiM  Ausai  terrible  affection,  et  que  d'ailleurs  le  médecin  le 
pim  éolairé,  1q  plus  ejiercé,  ne  peut  pas  être  toujours  sûr  de 
sio  diagOMtic^  et  pour  les  périodes  et  pour  les  espèces  de  la 
iMlMtîè  qui*  permettent  encore  d'bésiter,  il  y  a  évidemment 
iMiui  dQ  ne  pas  laisser  les  femmes  sans  traitement.  Votei  du 
rtsie  la  médication  qui  réussit  le  mieux  en  pareil  cas.  On  tait 
appliquer  su  ou  dix  sangsues,  non  sur  le  sein,  mais  en  dehors 
OM  aundessous,  du  côté  de  l'aisselle,  tous  les  douse  Jours,  tous 
Isf  dii-buit  jours  ou  au  moins  une  fois  par  mois.  Dans  cet 
fOdroit  les  sangsues  ont  toujours  paru  plus  efficaces  qae  sur 
la  tumeur  même.  On  tient  sur  la  région  malade,  soit  un  em- 
plfilre  de  savon,  qui  doit  être  renouvelé  deux  fois  par  semaipe, 
so|t  pn  emplfttre  de  ciguë,  soit  un  emplfttre  de  Vigo,  qu'on  ne 
clKHiige  que  tous  les  huit  jours,  emplâtres  que  Ton  varie  sui« 
T^fKqufel'un  d'eux  cause  plus  ou  moins  d'irritation,  ou  sim- 
plf  qaent  poar  ne  pas  employer  le  même  pendant  longtemps. 

Au  lûiu  d'emplâtres  on  peut  prescrire  aussi  de  larges  onc- 
tiffis  avec  la  pommade  d'iodure  de  plomb  ou  bien  avec  Ja 
pomma4o  mercurielle  ou  la  pommade  d'iodure  de  potassium 
à  mgîiidre  dose. 

Des  bains  mucilagineux,  rendus  alcalins  par  l'addition  de 
se)s  de  potasse  oq  de  soude,  ou  même  d'une  certaine  quantité 
desftVOOi  sont  ajoutés  à  ces  premières  prescriptions.  Comme 
médicaments  internes,  on  peut  donner  l'iodure  de  potassium 
ou  rhuUe  de  foie  de  morue,  et  même  les  préparations  de  ciguë. 
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les  malades  prennent  ainsi  ao  à  50  centigrammes  d'iodurede 
potassium,  ou  deux  ou  trois  cuillerées  d'huile  de  foie  de  moroe, 
deux  fois  le  jour,  et  on  doit  les  engager  à  se  purger  tous  ki 
huit  à  quinze  jours,  soit  avec  une  eau  magnésienne,  soit  Sfec 
lliuile  de  ricin. 

On  peut  employer  aussi  la  compression  a^ec  quelque  amn 
tage,  mais  toujours  avec  la  plus  grande  droonspection.  Oo  lût 
ausi^i  prendre  des  bains  généraux  à  Teau  de  son,  à  Pamidonoo 
a  la  gélatine,  à  des  femmes  maigres,  irritables,  nerTeu8es;oa 
peut  ajouter  chez  les  autres  du  sous-carbonate  de  potasse  ou  de 
soude,  à  la  dose  de  SOO  a  500  grammes  par  bain.  Les  bainsaro- 
matiques  et  les  bains  de  Baréges  doivent  être  mis  en  mige 
aussi  chez  les  femmes  lymphatiques  ou  de  oonsUtntion  moUe. 

Une  fois  que  les  diflërentes  formes  de  squirrhe  se  com- 
pliquent d'ulcération,  les  topiques  et  les  médicaments  fon- 
dants, en  général,  cessent  d'être  indiqués.  C'est  la  c^, 
l'aconit,  la  belladone,  la  jusquiame,  le  laudanum^  Teitrul 
d*opium,  les  sels  de  morphine,  le  sirop  de  karabé,  de  codine, 
de  pavot  blanc  ou  diacode,  qui  conviennent  soit  par  la  bouche, 
soit  en  lavement.  Comme  topiques,  l'onguent  de  la  mère,r(m' 
guent  Canet  peuvent  être  employés.  Les  gâteaux  de  charpie 
enduits  de  cérat  simple,  salurné,  opiacé,  de  pommade  dlodore 
de  potassium,  soulagent  aussi  quelquefois.  C'est  égatement  id 
que  sont  employés  la  pulpe  de  carottes  ou  de  pommes  de 
terre,  les  cataplasmes  de  fécule,  toutes  les  applications  laada* 
nisées,  et  les  lotions  astringentes,  détersives  ou  antiseptiques. 

D'après  Topinion  d'un  très-grand  nombre  de  chirurgieosi 
les  tumeurs  cancéreuses  du  sein,  non  ulcérées,  encore  mobiles, 
et  plus  ou  moins  profondément  cachées,  peuvent  bien  moins 
être  détruites  par  les  caustiques  que  par  l'instrument  tranchant. 
Comme  cependant  plusieurs  caustiques  doivent  être  préfàés 
à  l'instrument  tranchant,  lorsque  le  cancer  est  ulcéré,  en 
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plaques  et  plus  large  qu'épais,  et  qu'ils  doivent  toujours  être 
employés  sur  les  instances  de  la  malade  ou  de  sa  famille^  voici 
crax  qui  peuvent  être  mis  en  usage  avec  plus  de  chances  de 
mocès.  Le  beurre  d'antimoine^  qui  est  d'une  énergie  extrême^ 
qui  détruit  profondément^  rapidement  les  tissus,  ne  doit  être 
que  rarement  employé  à  cause  de  sa  déliquescence  rapide^  et 
parce  qu'il  est  difficile  d'en  diriger  et  d'en  limiter  l'action.  Le 
canstique  de  Vienne,  qui  résulte  de  mélange  par  parties 
égales  de  chaux  et  de  potasse,  qu'on  délaye  avant  de  s'en  ser- 
tir dans  un  peu  d'alcool,  a  l'avantage  de  se  maintenir  facile- 
ment sur  les  parties  où  on  rapplique,  mais  il  a  l'inconvénient 
de  provoquer  une  exsudation  sanguine  qui  atténue  son  action. 
Le  caustique  noir  ou  sulfurique  fait  avec  cet  acide  et  avec  le 
aaf ran,  en  mêlant  dans  un  mortier  de  verre  l'acide  et  le  safran 
par  trituration,  de  manière  à  en  faire  une  pftte  homogène,  qui 
devient  bientôt  d'un  noir  d'anthracite,  est  un  caustique  q^i 
doit  être  souvent  employé.  Il  détruit  tout  ce  qu'il  touche,  bes 
téguments  intacts  comme  les  tumeurs  ulcérées.  On  en  dépose 
me  couche,  d^une  épaisseur  variable,  suivant  l'épaisseur  des 
tiflKis  à  détruire,  et  le  caustique  est  laissé  en  place  jusqu'à  ce 
qu'il  soit  desséché  et  transformé  en  une  escarre  noire  ou  rousse 
Irèe-dure.  11  convient  de  laisser  le  tout  à  l'air,  pendant  quatre 
oa  cinq  heures.  On  obtient  à  son  aide  uu  affaissement 
incroyable  de  la  tumeur,  surtout  quand  elle  est  ulcérée,  quand 
elle  est  fongueuse.  L'escarre  ne  tarde  pas  ensuite  à  se  dépri- 
mer, à  représenter  une  excavation  noire  et  sèche,  comme 
charbonnée  à  la  place  de  la  tumeur. 

Au  lieu  de  provoquer  l'écoulement  de  sang,  ce  caustique 
réprime  plutôt  les  hémorrhagies,  la  douleur  qu'il  cause  est  vive, 
prolongée  ;  mais,  en  général,  il  ne  fait  point  naître  d'inflam- 
mation ni  d'engorgement.  Le  lendemain,  l'escarre  est  parfai-- 
tenftnt  sèche  ;  les  téguments  du  voisinage,  ni  rouges  ni  gonflés, 
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dans  beaucoup  de  circonstances  sans  causes  connues;  son 
principe  semble  alors  inhérent  à  la  constitution  du  sujet. 

Les  manœuyi*es  criminelles  destinées  à  provoquer  Tayorte — 
ment;  la  présence  d'un  corps  étranger  dans  les  voies  de  la. 
génération  ou  dans  Tépaisseur  des  organes  génitaux  ;  la  dis — 
proportion  de  ces  organes  chez  Thomme,  relativement  à  ceux, 
de  la  femme;  les  contusions^  les  plaies^  les  ulcères  simples  oul 
vénériens  de  la  matrice^  le  coït  après  Tépoque  critique,  et  sur — 
tout  les  attouchements  illicites,  les  polypes  utérins^  etc. ,  etc.^ 
déterminent  très  -  fréquemment  cette  afhreuse  maladie  qui^ 
nous  devons  le  répéter,  peut  d'ailleurs  être  produite  pair 
toutes  les  causes  de  la  métrite  aiguë  ou  chronique»  par  des 
engorgements  utérins,  etc. ,  etc. 

Le  cancer  ulcéré  ne  s'observe,  en  général»  que  chez  des 
femmes  qui  ont  dépassé  Tâge  de  quarante  ans;  on  peut  conce- 
voir cependant  quil  peut  exister  beaucoup  plus  tôt»  surtout 
sur  des  malades  affectées  de  tumeurs  fibreuses  retenues  dans 
répaisseur  des  parois  utérines. 

Le  cancer  occulte  de  Tutérus  offre  tous  les  symptômes  des 
autres  engorgements,  avec  induration  de  cet  organe;  il  est 
très-difficile,  s'il  n'est  pas  impossible,  de  l'en  distinguer. 

La  douleur  lancinante  appartient  non-seulement  au  squirrhe^ 
mais  encore  aux  engorgements  blancs  simples  ;  pour  tous  les 
observateurs,  ce  fait  est  incontestable;  l'ancienneté  de  la 
tumeur  ne  prouve  rien,  car  il  est  des  indurations  qui  datent 
de  vingt  ans  au  moins.  La  dureté  très-considérable  de  l'en- 
gorgement, ses  bosselures,  dont  les  unes  sont  molles  et  les 
autres  dures,  sa  couleur,  d'un  blanc  mat,  jaune  comme 
éburné,  qu'on  observe  à  l'aide  du  spéculum  sur  le  col  utérin, 
ne  fournissent  que  des  présomptions  en  faveur  du  cancer;  on 
a  vu  alors  des  abcès  simples  se  montrer,  et  l'affection  mo^^e 
guérir  sous  l'influence  de  la  thérapeutique  ordinaire. 


T* 


MALADIES   D£  LA   FEMME.  485 

Il  est  des  circonstauces  dans  lesquelles  une  ulcération 
superficielle  et  simple  siège  sur  l'eitrémilé  inférieure  de  la 
matrice;  Tutérus  est  engorgé;  derrière  cette  ulcération  se  fait 
sentir  un  ramollissement  très-notable;  ce  ramollissement  eét 
snsceptible  de  tenir  :  !<>  a  la  présence  de  la  matière  tubercu- 
leuse ;  2<>  à  du  pus  profondément  situé  ;  3^  au  tissu  utérin^  qui 
tend  à  revenir  à  Tétat  normal  ;  Âfi  à  une  hypertrophie  simple 
de  Torgane;  S»  à  de  la  bouillie  carcinomateuse;  ces  divers 
états  étant  essentiellement  distincts  et  pouvant  fournir  des 
symptômes  identiques,  il  n'est  pas  permis  d^établir  un  dia* 
gnostic  certain. 

Les  autres  phénomènes  ne  servent  pas  davantage  a  prouver 
pour  ou  contre  l'existence  du  cancer  occulte  ;  l'affaiblissement 
très-grand  et  même  fort  rapide  de  la  malade^  l'excessive  mai- 
greur^ la  couleur  jaune  paille  de  la  face,  les  envies  de  vomir^ 
le  vomissement^  les*  digestions  très-difficiles,  et  quelquefois 
même  impossibles^  l'innervation  extraordinairement  exaltée^ 
les  mouvements  fébriles  qui  se  manifestent  le  soir,  etc. ,  se 
trat  observer  dans  le  cancer^  dans  le  squirrhe^  et  jusque  dans 
les  engorgements  blancs  simples. 

Le  carcinome  occulte  se  présentant  quelquefois  sous  l'as- 
pect le  plus  bénin^  et  les  indurations  blanches  simples  offrant 
assez  souvent  les  phénomènes  qui  appartiennent  à  cette  espèce 
de  cancer,  il  est  évident  qu'il  n'est  pas  possible  d'établir  le 
diagnostic  de  ces  affections  morbides;  or  le  praticien  prudent 
reste  dans  un  doute  philosophique. 

«  C'est  encore  ici  que  l'examen  des  urines  pourra  apporter 
une  vive  lumière  pour  distinguer  le  cancer  de  la  matrice.  Une 
urine  trouble  et  fébrile  contenant  des  myriades  de  globules 
grisâtres,  en  suspension  dans  une  matière  purulente,  émanée 
dsJa  matrice,  est  un  reflet  certain  d'un  cancer  de  cet  organe, 
dit  M.  Bruner. 
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«  Une  urine  saturée  par  une  matière  purulente,  épaisse  et 
grisâtre^  reflet  d'un  cancer  aTancé  de  la  matrice,  indique  une 
terminaison  grave,  b 

Il  n'est  pas  rare  de  rencontrer  sur  Torgane  gestateur  des 
longosités,  des  champignons  ;  ils  sont  quelquefois  pédicules  ; 
leur  consistance  est  tantôt  dure,  tantôt  molle  et  spongieuse; 
dans  beaucoup  de  circonstances»  leur  surface  est  granuleuse, 
inégale,  formée  par  beaucoup  de  globules  saillants  et  réunis:  on 
diraitd'uneframboise  ou  d'un  chou-fleur;  leur  couleur  estd'im 
rouge  brun,  liTide  ou  yiolacé.  SoumiseàdespressionsmAmelé- 
gères;  la  tumeur  donnedu  sang,  qui  souvent  coule  spontané- 
inent  d'une  manière  presque  continue;  ilest  mêlé  iunehumeur 
roussàtre ,  icboreuse ,  fétide ,  repoussante  :  le  doigt  délâdie 
facilement  du  carcinome  des  lambeaux  plus  ou  moins  étendos. 

Les  pertes  sanguines  deviennent  habituelles  et  quelque- 
jfois  si  abondantes  que  les  malades  se  plaignent  d'être  toi^oon 
dans  le  sang.  Cette  perte  mérite  surtout  une  grande  attentieii, 
quand  elle  se  montre  ches  une  femme  que  son  âge  avait  déli- 
vrée de  cet  ass^)ettis8ement  menstruel;  et,  comme  Je  l'ai  dé|i 
fait  observer,  en  parlant  de  Tépoque  de  la  cessation  de  réooo* 
lement  des  règles,  dans  la  première  partie  de  cet  ouvrage,  un 
grand  nombre  de  faits  bien  observés  prouvent  qu'il  faut  se 
tenir  en  garde  contre  ces  prétendus  renouvellements  de  k 
menstruation  dont  ont  parlé  les  physiologistes.  Ce  njeumsss- 
ment  apparent  n'est  ordinairement  que  le  signe  d'une  altéra* 
tien  grave  de  l'utérus  ou  des  annexes  :  aussi  a-t-on  remarqué 
(dusieurs  fois  qu'il  s^en  suivait  un  dépérissement  rapide  el 
une  mort  inattendue,  poétiquement  comparée  à  Textiiiction 
d'une  lampe,  après  un  redoublement  de  clarté.  Il  est  aussi  un 
grand  nombre  de  sujets  qui  perdent  continuellement,  maif 
quelquefois  avec  des  augmentations  ou  diminutions  fté- 
quentcs,  une  matière  aqueuse,  abondante,  inodore,  ou  fade  à 
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l'odorat^  à  peioe  chargée  d'albumine^  comme  rindiqiig  la 
Ugàre  roideur^  la  couleur  un  peu  grisâtre  qu'elle  donne  au 
linge  en  se  desséchant,  et  à  peine  colorée  en  rose  aux  époque! 
moDatruelles.  Cette  évacuation  séreuse  et  considérable  nvim  • 
paru  ordinairement  annoncer,  sinon  Texistence,  au  moins  li 
oommencement  ou  Timminence  de  Tulcération^  le  dévelop* 
pemenl  des  fongosités,  troisième  degré,  ou  plutôt  troisiioM 
période  du  mal.  C'est  ordinairement  avec  l'ulcération  que 
coexistent  le  dépérissement^  le  marasme  et  les  signes  dd  la 
diatbèee  cancéreuse.  On  voit  en  effet  des  femmes  porter 
pendant  de  longues  années  un  énorme  squirrhe  et  eonsenref 
as  milieu  des  douleurs  un  embonpoint  et  même  des  joMi 
colorées;  mais  souvent  aussi,  privées  de  repos  par  des  dooleuit 
atroces  dans  Thypogastre,  la  région  du  sacrum,  dans  leslombeèi 
les  fesses^  les  fosses  iliaques^  et  plus  souvent  dans  tonte  la  1ob« 
gnenr  des  cuisses,  douleurs  rarement  continuelles ,  mais  st 
renouvelant  par  accès,  elles  s'épuisent  et  s'affaissent  par  degrés. 
Minées  par  le  dérangement  des  digestions,  la  perte  de  Tappè» 
m,  les  vomissements,  la  fièvre  qui  en  résulte,  elles  dépérisseff  l 
avec  lenteur.  La  pâleur  et  la  faiblesse  sont  beaucoup  plus  pré* 
ooces  que  Tamaigrissement,  et  on  voit  telle  personne  eneore 
douée  d'un  fort  embonpoint  prendre  un  teint  Jaunâtre  et 
drenx,  et  ne  pouvoir  sans  essoufflement^  sans  fatigoe,  pasier 
d'une  couche  à  l'autre  ou  d'un  lit  à  la  obaise  longue.  Parfois 
les  douleurs  des  cuisses  et  des  jambes  se  changent  en  UM 
sorte  de  paralysie,  ou  du  moins  d'insensibilité^  d'engourdîsse- 
ment^  ordinairement  accompagnés  d'un  œdème}  considéraUeé 
D'ailleurs  la  tumeur,  ordinairement  très-volumineuse  alors« 
arrête  l'urine  dans  les  uretères  mêmes,  et  jusque  dans  les 
veinSf  rend  l'évacuation  des  matières  fécales  impossible  >  et 
^îoote  ainsi  des  souffrances  accessoires  aux  souffrances  essen- 
tielles  ou  directement  dues  au  cancer. 
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Nous  dirons  encore  que,  lorsque  les  femmes  sont  parvenues 
à  cette  période  affreuse  du  cancer^  elles  présentent  le  tableau 
le  plus  déchirant  des  misères  humaines.  En  effets  les  fonction 
asisimilatrices  sont  épuisées;  Tappétit  est  nul;  les  digestions  se 
dérangentde  mille  manières;  Tamaigrissement  plus  ou  rooiiii 
rapide^  et  quelquefois  porté  jusqu'au  marasme;  le  système 
osseux  participant  à  la  maladie^  devient  friable^  fragile^  et  se 
rompt  comme  de  lui-même.  La  peau,  qui  est  sèche^  bonffle, 
ridée^  collée  sur  les  os^  prend  la  couleur  blanc  mat  de  la  dre 
ou  Jaune  paille  qui  caractérise  les  affections  cancéreuses  ;  ralii- 
tude  offre  une  expression  particulière  à  cet  état  pathologique; 
le  regard  triste  et  abattu  porte  Tempreinte  de  la  souffÉtmoe  et 
du  découragement;  les  yeux  enfoncés  dans  les  orbites^  les 
lèvres  livides  et  circuiairement  contractées,  les  dents  fuligi- 
neuses, la  face  grippée,  hippocratique,  sillonnée  par  de  pro- 
fondes rides,  donnent  à  la  malade  Taspect  d'un  cadavre  ;  enfla 
les  diarrhées  colliquatives,  symptomatiques  d'ulcérations  intes- 
tinales, les  vomissements,  l'œdème  des  membres  inférieurs, 
rhydropisie,  la  fièvre  hectique,  les  insomnies,  les  souffrances 
intolérables,  les  hémorrhagies  abondantes,  le  désespoir  et  b 
mort  viennent  compléter  ce  lugubre  et  affligeant  tableau. 

Suivant  l'étendue  en  surface  et  en  profondeur  de  Tulcère, 
selon  sa  nature  cancéreuse  plus  ou  moins  bien  dessinée,  le 
pronostic  offre  des  variétés  si  faciles  à  saisir  qu'il  serait  inutile 
de  les  énoncer.  La  santé  générale  de  la  malade  fait  encore 
varier  le  jugement  que  le  médecin  doit  porter  sur  l'affection 
morbide  :  quaud  le  corps  de  l'organe  gestateur  est  engorgé, 
ainsi  que  les  ovaires,  la  maladie  est  plus  grave. 

Le  cancer  occulte  doit  être  traité  comme  Tengorgemeot 
simple  avec  induration  lorsque  l'ulcération  cancéreuse  est  peu 
étendue;  quand  surtout  elle  est  douteuse,  on  la  combat  comme 
si  elle  u'élait  pas  carcinomateuse. 
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ilaiM  le  cancer  ulcéré  le  médecin  doit  savoir  que  le  régime 
et  lei  médicationf  ne  sont  le  pins  souvent  propres  que  pour 
diminuer  les  douleurs  et  ralentir  la  force  du  mal;  ainsi  un 
régime  adoucissant,  la  diète  lactée,  les  viandes  blanches,  le 
leposj  en  prévenant  des  recrudescences  inflammatoires,  peu« 
vent  tendre  à  rendre  le  mal  stationnaire  ;  un  exutoire,  en  sou- 
tenant à  un  certain  degré  l'état  de  l'économie,  en  régularisant 
sympathiquement  l'innervation  et  supprimant  les  mouve- 
ments  fluxionnaires,  dont  auparavant  l'utérus  était  comme  le 
centre.  Dans  les  recrudescences  mêmes,  des  saignées  locales 
on  générales,  des  émollients  en  bains,  injections  et  même  en 
forme  de  cataplasmes  sont  fréquemment  utiles  pour  ramener 
l'utérus  à  l'état  le  plus  sain  possible.  Des  médicaments  de 
même  forme,  mais  essentiellement  narcotiques,  sont  nécessi- 
tés par  les  douleurs,  que  malheureusement  ils  ne  parviennent 
pas  toujours  à  calmer.  C'est  à  cet  avantage  que  se  bornent  les 
effets  de  la  ciguë,  de  la  jusquiame,  de  la  belladone,  de  l'opium 
et  de  ses  préparations  officinales  employées  en  liniments, 
pommades,  injections,  etc.  11  faut  même  bien  souvent  en  venir 
à  remploi  intérieur  de  ces  divers  narcotiques  à  doses  gra- 
duées; nul,  sous  ce  rapport,  n'est  plus  efficace  que  l'acétate 
de  morphine  administré  à  la  dose  d'un  ou  de  deux  centi- 
grammes pour  une  nuit,  dans  une  potion  ou  une  pilule...  A 
ces  palliatifs,  principalement  dirigés  contre  la  douleur  et  rin-> 
somnie,  le  simple  bon  sens  indique  assez  d'en  lyouter  quel- 
ques autres  comme  moyens  de  propreté  et  de  désinfec- 
tion ;  tels  les  lotions  et  les  injections  avec  une  solution  légère 
de  chlorure  de  chaux,  mitigée  par  le  mucilage  de  graine  de  lin 
on  tout  autre.  11  est  bon  quelquefois  aussi  d'arrêter  par  l'em- 
ploi de  quelques  astringents  administrés  de  même^  tels  que 
dissolutions  d'acétate  de  plomb,  de  sulfate  d'alumine,  décoc- 
tions de  bistorte,  d'écorce  de  chêne,  les  écoulements  séreux. 
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surabondants^  et  même  quelques  pertes  sanguines  qvd  sem- 
blent passives.  Il  faut  remédier  à  la  rétention  des  [urines  par 
le  cathétérisme,  à  la  constipation  par  des  lavements. 

Un  moyen  qui  a  été  employé  avec  avantage  contre  l'engor- 
gement carcinomaieux  de  l'utérus^  c'est  l'iodure  de  potassium 
administré  à  Tintérieiir^  à  la  dose  de  deux  à  trois  déd" 
grammes,  et  même  en  injcclion.  Nous*même  l'avons  empk^ 
avec  succès  dans  plusieurs  cas.  «  Quand  on  administre  senb- 
ment  Tiodure  de  potassium  à  l'intérieur,  dit  M.  Lisfranc,  fl 
peut  produire  des  guérisons  très-remarquables;  je  ne  sanflb 
trop  répéter  que  J'ai  traité  fréquemment  avec  un  plein  sutick 
par  ce  moyen  des  solutions  de  continuité  douteuses  et  dM 
ulcérations  peu  étendues  qui  étaient  cancéreuses.  »  Et  dans  td 
autre  endroit  ce  grand  praticien  igoute  :  «  Lorsque  la  maladie 
parait  être  incurable»  et  qu'on  s'est  éclairé  des  lumières  de 
plusieurs  confrères  qui  ont  partagé  cette  opinion^  il  faut 
néanmoins  encore,  quand  la  constitution  n'est  pas  trofi  dèUh 
riorée»  tenter  l'administration  de  l'iodure  de  potassium;  je 
possède  quelques  observations  de  guérison  complète  obtetHM 
alors  par  ce  moyen  ;  j^ai  vu  d'ailleurs  un  très-grand  nombre 
de  cas  dans  lesquels  il  a  calmé  les  douleurs,  arrêté  assea  long-» 
temps  l'augmentation   du   mal ,  quelquefois   même  il  l'a 
amendé;  mais  Ton  surveillera  avec  une  grande  attentioD 
l'usage  de  ce  médicament^  car  il  faut  le  cesser  aussitôt  quil 
commence  à  fatiguer  les  organes  digestifs  :  sans  cette  précsih 
tion,  le  trouble  qu'il  y  apporterait  ne  se  dissiperait  peut-être 
pas»  et  la  faiblesse  ferait  de  rapides  et  de  dangereux  progrès,  i^ 

La  cautérisation  ne  peut  être  rationnellement  appliquée  sa 
squirrbe»  même  borné  au  col  de  Tutérus»  que  quand  les 
tumeurs  ont  peu  de  volume,  à  moins  qu'on  ne  se  décide  à  les 
réséquer  d'abord  pour  en  brûler  ensuite  les  restes;  aussi  le 
cautérisation  a-t-elle  été  plus  particulièrement  proposée  contre 
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les  ulcéralioDS  cancéreuses  primiliTes  ou  secondaires;  c'est 
effeclîTement  à  cette  forme  de  cancer  que  co  mode  de  traite* 
ment  convient  en  réalité. 

Pour  la  pratiquer,  on  se  sert  du  nitrate  acide  de  mercure, 
et  on  renouvelle  la  cautérisation  autant  de  fois  qu'il  est  néces- 
saire pour  détruira  complètement  toute  la  portion  altérée, 
dût-on^  d'après  l'opinion  de  M.  Duparcque,  empiéter  plus  ou 
moins  sur  les  parties  saines,  autrement  les  récidives  sont  in- 
évitables, promptes  et  plus  défavorables  que  n'éteit  l'altération 
primitive. 

L'inflammation  consécutive  est  le  seul  accident  à  redouter 
après  la  cauterisation  ;  elle  s'est  quelquefois  prés<mtée  active 
et  redoutable  ;  on  la  prévient  par  l'usage  des  injections,  des 
bains,  des  fomentations  émollientes  ;  on  la  combat  ou  on  la 
modère  au  moyen  des  saignées  générales  ou  locales. 

Une  maladie  chronique  aussi  grave,  aussi  cruelle  que  le 
canoer  avancé  de  la  matrice,  n'est  curable  que  lorsqu'elle 
n'est  pas  arrivée  à  ses  dernières  limites  ;  mais  lorsqu'elte  a 
dé¥oré  les  organes,  épuisé  l'organisme,  lorsque  la  nature 
abandonne  la  malade,  et  que  la  mort  est  procliaine,  que  peut 
£aire  le  médecin  î  Consoler,  soulager,  tenter  encore,  et  puis  se 
réNgner;  mais  toujours  consoter... 

mes  l^lypes  4e  la  mtmitîtm» 

On  désigne  sous  le  nom  depofyprs  de  la  mairie$  des  tumeurs 
dont  la  nature  n'est  pas  la  même.  Elles  naissent  soit  à  la  snr- 
boa  kitenie  de  la  membrane  muqueuse  uterine,  soit  entre 
œtte  membrane  et  le  tissu  de  l'uterus,  soit  dans  l'épaisseur  de 
ce  tteu,  soit  enfin  sur  sa  face  externe.  Elles  s'implantent  sur 
leool  on  sur  le  corps  de  l'organe  |>ar  un  pédicule  ou  bien  par 
une  base. 


49S      HISTOIRE  PHILOSOPHIQUE  ET  MÊDICALB  DE  LA  FEMME. 

Oa  distingue  plusieurs  espèces  de  tumeurs  polypeuses;  mais 
les  polypes  fibreux  sont  les  plus  comnciuns.  Une  enveloppe  les 
contient  ;  cette  enveloppe^  dont  l'épaisseur  varie^  est  formée 
par  la  membrane  muqueuse  ou  séro-muqueuse  de  l'utérus; 
elle  est  en  général  plus  mince  et  plus  adhérente  à  la  base  de 
la  tumeur  ;  chez  quelques  sujets ,  elle  est  blanche^  lisse  et 
polie;  elle  semble  être  fibreuse^  on  n'y  aperçoit  aucune  trace 
de  vaisseaux;  d'autres  fois,  elle  est  rouge,  rugueuse;  on  voiti 
sa  surface  un  lacis  vasculaire  sur  lequel  rampent  des  veines 
saillantes. 

Les  polypes  utérins  peuvent  siéger  sur  tous  les  pointe  de 
l'utérus  ;  quel  qu'en  soit  le  siége^  ils  offirent  tantôt  un  fort 
petite  d'autres  fois  un  très-grand  volume  ;  ils  sont  souvent  de 
la  grosseur  d'une  lentille.  On  en  a  trouvé  qui  pesaient  dix* 
neuf  kilogrammes  cinq  cents  grammes. 

Les  polypes  fibreux  sont  ordinairement  globuleux  et  ovoides 
lorsqu'ils  séjournent  dans  le  vagin,  et  présentent  souvent  dee 
angles  et  des  bosselures. 

On  a  cru  pendant  longtemps  que  les  polypes  étaient  rares; 
ils  ne  sont  pas  aussi  communs  aujourd'hui  qu'on  le  pense 
généralement.  Bayle  a  dit  que  le  cinquième  des  femmes  âgées 
de  plus  de  trente-cinq  ans  étaient  affectées  de  tumeurs  fibreuses 
siégeant  sur  l'organe  gestateur.  Ce  médecin  célèbre  avance 
encore  que  jamais  peut-être  les  tumeurs  fibreuses  ne  se  déve- 
loppent avant  la  trentième  année  ;  la  plupart  des  femmes 
chez  lesquelles  il  les  a  observées  étaient  âgées  de  plus  de  cin- 
quante ans. 

On  lit  dans  une  très-bonne  thèse  de  H.  Halgaigne  k 
passage  suivant:  «  Sur  cinquante  et  un  cas  de  polypes  re- 
cueillis dans  les  ouvrages  de  Levret^  Herbiniaus,  Roux, 
Leblanc^  dans  les  thèses  de  la  Faculté^  etc.,  etc.^  nous  avons 
trouvé 
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De  26  à  30. . 4 

De  30  à  40 20 

De  40  à  50 46 

De  50  à  60 4 

De  60  à  70 3 

De  70  à  74 \ 

Total 51 

c  D'après  ce  petit  tableau,  on  voit  que  les  polypes  sont 
plus  fréquents  de  trente  a  quarante  et  de  quarante  à  cin- 
quante. > 

Chez  les  vieilles  femmes  qui^  depuis  longtemps^  ont  dépassé 
rage  critique^  l'atrophie  de  Tutérus  ne  parait  point  permettre 
aux  tumeurs  fibreuses  d'y  naître  facilement  Tout  semble 
pnmverque  si  elles  y  existent  alors,  elles  doivent  y  manquer, 
au  moins  en  grande  partie,  des  matériaux  de  nutrition  pro* 
près  à  leur  accroissement;  ainsi  peut  s'expliquer  la  rareté  des 
pdypes  chez  ces  femmes. 

«  Le  tempérament,  la  constitution  de  la  femme,  les  vices 
et  les  vims,  lyoate  M.  Lisfranc,  ne  paraissent  avoir  aucune 
inflaence  sur  la  production  des  polypes  utérins  ;  on  ne  sait 
rien  de  positif  sur  celles  des  menstrues  et  de  leurs  anomalies. 
Noos  avons  observé  que  la  cessation  des  règles  en  était  une  des 
causes;  pendant  cette  époque,  en  effet,  quelque  temps  avant 
et  après  elle,  Tutérus  est  extraordinairement  sanguin;  il 
devient  le  siège  d'une  irritation  plus  ou  moins  marquée, 
tantôt  permanente,  continue  ou  rémittente,  d'autres  fois 
intermittente  et  assez  fréquemment  répétée.  Ces  circonstances 
peuvent  avoir  une  grande  influence  sur  la  production  de  la 
maladie.  » 

Dnpuytren  a  remarqué,  contrairement  à  Topinion  de  Bayle, 
que  le  célibat  et  la  stérilité  étaient  loin  d'être  des  conditions 
favorables  au  développement  des  polypes  utérins,  puisque  sur 
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cinquante-huit  femmes  qui  en  étaient  affectées^  il  a  constaté 
que  cinquante-quatre  avaient  eu  des  rapports  vénériens^  et 
que  quarante-deux  avaient  été  mères. 

Nous  avons  dit  que  les  polypes  utérins  pouvaient  acquérir 
un  volume  énorme  ;  on  en  a  vu  qui  avaient  la  tète  d'un  enboL 
11  est  très-difficile  de  constater  l'existence  des  polypes  utérim 
qui  ne  sont  pas  accessibles  au  toucher  ou  à  la  vue  à  traven  le 
Gol  de  la  matrice.  Lorsqu'ils  sont  cachés  dans  cette  cavité, 
leurs  symptômes  ne  sont  autres  d'abord  que  ceux  résultant  ie 
l'augmentation  du  poids  et  du  volume  de  l'organe^  joints  tu 
Iroublesfonclionnels^analoguesaussi  à  ceux  qui  réeallantd'to- 
gorgemen ts^ou  même  de  laprésencedu  produitdelaooneqiiliMi. 

Signée  de$  polypes.  Sensations  d'une  doulcar  brâlMie  àm 
le  bassin^  douleurs  sourdes^  proCondes^  quelquefois  eigMitl 
mâme  lancinantes  sur  la  matrice;  elles  s'irradient  aux  kMBbis, 
à  l'ombilic,  aux  aines,  à  l'anus,  le  long  du  vagin,  des  cuîMii 
des  jambes,  jusqu'au  talon  et  à  la  plante  des  pieds,  etc.  Cm 
souffrances  sont  intermittentes»  rémittentes  ou  continues; 
avec  des  degrés  très-variés  d'exacerbations  et  de  rettcheoMal. 
Ordinairement  trouble  des  fonctions  digestives,  leocorriiée 
plus  ou  moins  abondante,  anomalies  de  la  menstruatisA; 
quelquefois  règles  très  -  douloureuses  ;  souvent  coït  suei 
pénible,  quoique  souvent  la  femme  y  soit  aises  disposés; 
perles  rouges,  sérO'Sanguines  ;  sympathies  morbides  s'els^ 
çanl  au  foie,  sur  le  cœur^  sur  le  poumon,  sur  les  seins,  tic* 
Innervation  plus  ou  moins  exaltée;  idées  tristes;  irascibilité; 
dans  quelques  cas,  hystérie^  nymphomanie,  maigreur,  pftleiir, 
couleur  jaune  paille  de  la  face  ;  il  n'est  pas  rare  de  voir  sorfs- 
nir  des  douleurs  expulsivesque  les  malades  disent  être  cellsi 
de  l'accouchement,  et  à  la  suite  desquelles  on  trouve  ss^ex 
fréquemment  un  polype,  soit  dans  l'utérus^  soit  dans  le  vagiib 
soit  k  l'extérieur. 
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Les  pertes  rouges  sont  fort  tenaces;  elles  résistent,  dans 
beaucoup  de  circonstances^  à  tous  les  moyens  de  l'art;  si 
elles  disparaissent,  elles  récidivent  ordinairement  plus  ou 
moins  promptcment  pendant  fort  longtemps.  Ces  liénior- 
rhagîesy  répétées  et  persistantes^  sont  parfois  comme  fou- 
droyantes; c'est  le  symptôme  le  plus  remarquable^  et  le  seul 
qui  rende  ce  genre  d'affection  très-grave  et  très*dangereux- 

Quelquefois  un  effort  violent^  une  chute,  l'exercice  prolongé 
à  pied  ou  en  voiture,  Téquitation,  une  émotion  vive  de  l'ùme, 
oocasionjient  la  descente  du  polype  dans  le  vagin  ;  alors  elle 
devient  complète  dans  un  instant  ;  d'autres  fois  celte  descente 
se  fait  lentement,  sans  augmentation  de  symptômes^  les 
feuunes  ne  s'en  ai^rçoivent  pas.  Il  est  des  cas  dans  lesquels 
dles  chassent  immédiatement  le  polype  de  la  capacité  de  la 
matrice  ;  d'autres  fois  elles  sont  longtemps  impuissantes  pour 
atteindre  ce  but.  J'ai  vu  s'écouler,  dit  Lisfranc,  deux  et  même 
quatre  ans^  pendant  lesquels  ces  douleurs  se  développaient  à 
deux  ou  trois  reprises  dans  Tintervalie  des  menstrues  ;  elles 
surviennent  plus  spécialement  quelques  jours  avant  ou  après 
les  règles  et  durant  la  menstruation;  elles  ressemblent  à  celles 
de  Taccouchement  ;  elles  peuvent  occasionner  une  métrite  et 
même  la  mort  immédiate  des  malades  :  il  n^est  pus  très-rare 
de  les  voir  produire  le  renversement  incomplet  ou  complet 
de  l'utérus.  11  est  des  circonstances  malheureuses  dans  les- 
quelles elles  ne  parviennent  pas  à  expulser  le  polype,  parce 
qu'il  n'est  pas  pédicule,  parce  qu^au  contraire  il  s'implante  par 
une  hase  large. 

Parvenue  dans  le  vagin,  la  lumeur  iK)ly|>euse  offre-t*elle  un 
certain  volume  ;  elle  gène  les  fondions  de  la  vessie,  de  l'urètre, 
du  rectum;  les  malades  s'asseyent  et  restent  assises  dilûcile- 
ment  ;  la  muqueuse  vaginale  et  Torgane  gestaleur  eux-mêmes, 
dans  quelques  cas,  sécrètent  un  liquide  sanieux,  purulent. 
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Le  diagnostic  des  polypes  utérins  est  très-obscur^  des  plus 
difficiles,  et  peut  exposer  le  praticien  le  plus  consommé  à  des 
erreurs  plus  ou  moins  graves. 

Quoique  le  polype  ait  franchi  le  col  utérin^  ~s<m  diagnostic 
n'est  pas  toujours  exempt  d'erreurs.  S'il  est  Yolumîneux  et 
qu'on  n'ait  été  appelé  que  quand  il  remplit  la  vagin^  il  pourrait 
être  confondu  avec  une  chute  complète  de  la  matrice.  D'après 
plusieurs  auteurs^  on  pourrait  éviter  cette  erreur  en  se  rap- 
pelant que  la  tumeur  formée  par  la  matrice  est  plus  petite  en 
haut  qu'en  bas^  qu'elle  est  douloureuse,  réductible  et  qu'elle 
présente  une  fente  transversale^  qui  est  l'orifice  du  col. 

Pour  distinguer  le  prolapsus  de  l'utérus  des  polypes^  on  a 
dit  que  dans  le  premier  la  tumeur  représente  un  c6ne  ren* 
versée  que  dans  le  second  elle  offre  une  forme  contraire;  mais 
Dupuytren  a  vu  un  polype  dont  la  partie  intérieure  est  la 
plus  mince  ;  la  matrice  s'irrite  et  s'enflamme  assez  souvent,  et 
alors  l'extrémité  inférieure  devient  quelquefois  plus  volnoû* 
neuse  que  la  supérieure  ;  on  a  ajouté  que  sur  le  col  utérin 
existe  un  trou  dans  lequel  un  stylet^  et*  même  fréquemment 
le  doigt  peuvent  être  introduits  ;  que  les  règles  sortent  par  ce 
trou  ;  que  les  polypes  ne  présentent  rien  de  semblable  ;  mais 
ces  dernières  tumeurs  peuvent  aussi  être  le  siége^  sur  leor 
extrémité  inférieure  de  l'orifice,  d^un  canal  qui  pénètre  plos 
ou  moins  profondément  dans  leur  épaisseur.  Lefaucheux  a 
observé  un  gonflement  considérable  du  col  utérin  ;  il  masquait 
l'orifice  vaginal  de  la  cavité  de  la  matrice;  ne  sait*oii  |MS 
d'ailleurs  que  cet  orifice  est  complètement  oblitéré  par  une 
cicatrice?  Les  femmes  peuvent  avoir  atteint  l'âge  critique; 
elles  peuvent  aussi  être  soumises  à  une  suppression  menstruelle 
d'une  plus  ou  moins  longue  durée.  Le  polype  troué  fournit  do 
sang  dans  quelques  cas  ;  la  possibilité  ou  l'impossibilité  de 
la  réduction  de  la  tumeur  est  un  signe  équivoque  ;  car  le  pro' 
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làfem  de  la  matrice  et  le  polype  sont  tantAt  réductibles,  tant6t 
irréductibles.  Cependant  si  Ton  troure  au  bout  inférieur  des 
tissas  bornés  le  col  utérin  bien  conformé,  avec  son  orifice  au 
centre  et  son  cal-de-sac  circulaire  à  la  circonférence  ;  si  Ton 
oe  Toit  pas  ce  col  à  Textrémité  vuivaire,  si  Ton  ne  rencontre 
sur  ce  point  que  le  cul-de-sac  circulaire  formé  par  le  vagin, 
c'est  à  nn  prolapsus  qu'on  doit  avoir  aflàire. 

n  suffit  d'ouvrir  les  annales  de  l'art  pour  se  convaincre  des 
difficultés  qui  existent,  ijoute  M.  Lisfranc,  lorsqu'il  s'agit  de 
distinguer  les  polypes  du  renversement  de  l'utérus.  Quand  il 
est  inccMnpIet,  le  toucher  et  le  spéculum  font  reconnaître  une 
tumeur  arrondie  dont  l'extrémité  supérieure  est  embrassée, 
c<»nprimée  par  le  col  de  la  matrice.  Levret  assure  que  cette 
tumeur  est  hémisphérique  ;  que  sa  partie  la  plus  large  corres- 
pond à  l'orifice  inférieur  de  l'organe  gestateur;  que  les  polypes 
sont  piriformes^  et  que  la  base  en  est  le  point  le  plus  déclive  ; 
mais  on  rencontre  des  cas  dans  lesquels  ils  ne  sont  pas  descen- 
dus complètement  dans  le  vagin  ;  et  lors  même  qu'ils  y  seraient 
entièrement  logés,  sir  Cooper  cite  une  observation  dans  laquelle 
la  production  polypeuse  était  plus  évasée  dans  sa  partie  supé- 
rieure qu'inférieurement;  très-souvent  le  renversement  de 
l'utérus  est  piriforme. 

On  a  dit  que  le  renversement  était  plus  ou  moins  réductible, 
que  le  polype  ne  se  réduisait  pas  ;  mais  l'on  ne  peut  refouler 
le  premier  dans  la  matrice  que  s'il  est  récent;  il  se  reproduit 
immédiatement;  lorsque  le  polype  n'occupe  pas  complètement 
la  capacité  de  l'utérus,  quand  les  parois  de  cet  organe  ne  s'ap- 
pliqaent  pas  partout  exactement  sur  lui  dans  toute  leur  éten- 
due^ H  est  aussi  susceptible  d'un  refoulement  qui  obscurcit  le 
diagnostic. 

On  prétend  que  le  polype  est  ordinairement  indolent^  et 
que  le  fond  de  la  matrice  jouit  d'une  sensibilité  exquise  : 
T.  m.  3Î 
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mai*  011  rencontre  (rè«-tréquemin«Dt  des  polypM  li 

Certains  auteurs  oat  cru  que  ]«  renTonemen 
accompagné  de  méaorrbagie  ni  d'écoulemeoU  pi 
que  toujours  le  polype  est  compliqué  de  ces  pbiaoi 
bidesjmaisLevreta  vudeE  polypes  qui  existueat  i 
perte  ni  rouge  ni  blancbe. 

Boyer  admet  que,  dans  le  reoTersement,  ledoig 
ne  peut  s'introduire  entn  la  tumeur  et  le  c<d  de  1' 
quelques  millimètres  de  profondeur. 

Ou  B  oru  que«  dans  le  renversement,  si  l'on  déi 
toucher  la  région  hypogastriquoi  U  cavité  du  t» 
vide;  que  si,  au  contraire,  il  s'agit  d'un  polype,  1 
sent  l'utérus  :  ces  signes  sont  douteux. 

Plusieurs  auteurs  ont  soutenu  aussi  que  l'io 
-  molle,  que  le  polype  est  dur;  mais  il  est  des  tume 
par  un  polype  donl  la  mollesse  est  remarquable. 

D'après  tout  ce  qui  vient  d'être  dit,  on  peut  ta 
convaincre  de  la  difûcullé  immense  que  présente 
point  de  patbologie  que  nous  examinons.  Ainsi,  dai 
nombre  de  circonstances,  les  praticiens  les  plus  dii 
cru  avoir  lié  des  polypes,  tandis  qu'ils  avaient  a 
ligatures  sur  l'oi^ane  geslaleur;  d'autres  fois  il 
avoir  enlevé  U  matrice,  soit  en  partie,  soit  en  to 
avaient  seulement  débarrassé  les  malades  de  tui 
penses. 

EnDn,  une  bernïe  vaginale,  un  cancer  de  lu  mali 
encore  simuler  un  polype  utérin;  mais  la  molles 
et  la  réductibilité  de  la  tumeur,  dans  le  premier  c 
gularité  ou  son  ulcération  et  les  douleurs  lancinai 
second,  suffisent  pour  faire  cesser  toule  incertitud 
Aux  signes  rationnels  résultant  de  l'augmentai 
et  de  volume  que  les  polypes  donnent  à  l'utérus 
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lions  de  pcianteur^  de  tiraillements  dans  les  reins^  les  aines; 
à  la  gène  des  fonctions  de  la  vessie  et  du  rectnm;  enfin  aux 
lymptômes  généraux  ou  sympathiques  dépendant  du  trouble 
de  rinnenration,  tels  que  les  Tomissemenls^  etc.  ;  et  aux  dé- 
rangements de  la  circulation^  suite  des  pertes  sanguines^ 
compognes  ordinaires  des  polypes  utérins^  on  peut  encore 
fouler  la  décoloration  générale  de  Toedème*,  ou  la  boufflssurei 
états  qui,  présentant  quelques  analogies  avec  la  teinte  cancé' 
reuse,  peuvent  contribuer  à  tromper  le  diagnostic. 

TniUmini  de$  polype$.  Les  polypes  restant  renfermés  dans 
la  cavité  utérine,  leur  existence  est,  comme  nous  Tavons  déjà 
tait  observer,  douteuse  pour  le  médecin  qui  se  voit  réduit  aux 
traitements  symptomatiques.  C'est  surtout  contre  les  hémoi^ 
rtiagies,  le  plus  constant  et  le  plus  redoutable  des  accidents 
produits  par  les  polypes  utérins,  que  le  médecin  doit  diriger 
sas  soins.  Les  prévenir  et  les  arrêter,  c'est  là  la  première  indi- 
cation. Aussi  il  faut  arrêter  ou  modérer  ces  pertes  utérines 
par  la  repos,  la  position  horisontale  et  les  injectiona  astrin-» 
gantes  ;  on  soutiendra  les  forces  par  un  régime  analeptique 
et  remploi  des  lon\ques,  principalement  le  quinquina  et  les 


Le  traitement  le  plus  efficace  des  polypes  utérins  consiste 
dans  la  ligature,  qui,  mise  en  usage  par  Levret  et  modifiée 
depuis  par  Dessault,  est  employée  aujourd'hui  par  tous  les 
chirurgiens  les  plusthabiles.  Pour  la  pratiquer,  on  fait  coucher 
la  malade  sur  son  lit  comme  pour  l'application  du  spéculum, 
et  après  s'être  assuré  de  nouveau,  par  le  toucher  et  la  vue,  de 
la  position  du  polype,  le  chirurgien  fixe  une  des  extrémités 
d*nn  fll  ciré  de  chanvre  ou  de  soie  très-fort  à  un  des  anneaux 
de  la  pince  à  gaine,  et  l'engage  dans  les  mors  de  cette  pince  ; 
il  passe  Pautra  chef  du  fll  dans  la  canule  simple,  de  manière 
que  le  fil  puisse  former  anse  entre  ses  instruments;  il  las  rap« 
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proche  en  tendant  le  fil  le  plus  possible;  puis^  à  Taide  derinde 
gauche  placé  sur  les  côtés  de  la  tumeur^  il  dirige  les  deu 
instruments  réunis  sur  le  pédicule  de  celle-ci^  et  le  plus  hau 
possible.  Il  confie  la  pince  à  gaine  à  un  aide,  qui  la  fixe,  pen 
dant  qu'il  fait  lui-même  parcourir  au  bec  de  la  canule  le  eon 
tour  de  la  tumeur.  Lorsqu'il  est  parvenu  au  point  de  départ 
[«es  de  la  pince  laissée  en  place,  il  pousse  la  canule  en 
de  cette  pince,  il  la  porte  au-dessous  ou  au-dessus  d'elle, 
sorte  que  les  chefs  du  fil  se  trouvent  croisés  près  de  la  tameu 
Alors  on  retire  la  canule  simple  en  la  faisant  glisser  le  long 
fil  qu'elle  porte;  on  délie  Fanneau  du  fil  qui  y  était  flxé,  o  z 
engage  les  deux  cheb  du  fil  devenus  libres  dans  le  serre-nœud^ 
que  Ton  pousse  jusqu'au  pédicule  du  .polype  ;  avant  de  serrer, 
le  chirurgien  ordonne  à  l'aide  qui  tenait  la  pince  à  gaine  de 
rouvrir  et  de  la  retirer  doucement. 

Alors  on  serre  fortement  la  ligature  et  on  l'arrête  sur  l'é- 
diancrure  de  la  plaque  du  serre-nœud  B&n  de  les  empêcher 
de  se  relâcher  ;  cela  étant  fait,  on  termine  Topération  en  fixant 
le  secre-nœud  au  moyen  d'une  bande  à  Tune  des  cuisses  de  la 
malade. 

Après  la  séparation  du  polype  qui  est  annoncée  par  la  choie 
spontanée  du  serre-nœud  et  de  la  ligature  ensuite,  il  continue 
à  se  faire  pendant  quelque  temps  un  écoulement  purulent  qui 
cède  le  plus  souvent  à  l'usage  des  bains  généraux  et  à  des  soins 
de  propreté.  Dans  quelques  cas  cependant,  les  accidents  ner- 
veux, les  vomissements,  les  douleurs  et  les  symptômes  inflam- 
matoires qui  accompagnent  trop  souvent  la  ligature,  conti- 
nuent à  se  manifester  en  partie  après  l'ablation  de  la  tumeur; 
d'autres  fois,  la  décomposition  du  polype,  dans  les  organes 
sexuels,  entraîne  des  accidents  qu'on  serait  heureux  de  pouvoir 
éviter.  Ainsi,  l'odeur  repoussante  qui  l'accompagne  est  fort 
désagréable  pour  la  malade  et  pour  les  personnes  qui  l'en- 
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loureot.  Lorsque  le  polype  est  très-volumineux,  et  que  la  teai- 
péraiure  est  fort  élevée^  il  peut  arriver  que  cette  odeur  soit 
insupportable;  en  outre^le  putrilage  qui  en  résulte  irrite  le 
vagin  et  la  vulve,  et  peut,  s'il  s'en  fait  une  résorption,  donner 
lieo  à  une  infection  générale^  à  une  fièvre  de  mauvais  carac- 
lire.  SMl  n'y  a  pas  eu  possibilité  d'amener  la  tumeur  au  dehors, 
il  fiiut  bien  s'en  tenir,  pour  combattre  ces  inconvénients.*  aux 
moyens  de  propreté  ordinaire,  aux  injections  simples  avec 
retn  de  guimauve,  aux  injections  avec  une  décoction  de  quin- 
quina, ou,  mieux,  avec  les  dissolutions  des  chlorures  alcalins* 

9eMf  erseaieiit  oa  laTersioM  4e  1»  matrice* 

Dans  cette  maladie,  l'utérus  est  retourné  complètement,  ou 
bien  en  partie  sur  lui-même  comme  un  doigt  de  gant  :  il  serait 
imitile  de  faire  remarquer  qu'alors  sa  face  externe  devient 
interne,  et  vice  versa.  Cette  affection  morbide  s'observe,  soit 
pendant  que  l'organe  est  vide,  soit  au  moment  où  les  corps 
qu'il  renferme  en  sont  expulsés. 

Levret  admet  deux  espèces  de  renversement,  l'incomplet 
et  le  complet  :  dans  le  premier,  le  fond  de  la  matrice,  qui  des- 
cend peu  i  peu  ou  bien  brusquement.  Tient  s'engager  au  bout 
d'un  temps  plus  ou  moins  long,  plus  ou  moins  court,  dans 
f  orifice  du  museau  de  tanche  qu'il  franchit  ensuite  pour  par- 
eoorir  le  vagin  dans  une  étendue  variable;  dans  le  second, 
.Hnvagination  de  l'utérus  est  entière.  Tantôt  alors  il  demeure 
6JB  partie  dans  le  canal  uléro-vulvaire  ;  tantôt,  au  contraire,  il 
sort  entièrement  par  roriflce  de  ce  canal,  et  il  forme  entre  les 
coieses  une  tumeur  dont  la  longueur  varie. 

D'après  un  grand  nombre  d'auteurs,  l'inversion  de  la  matrice 
présente  trois  degrés.  Dans  le  premier,  dépression  du  fond  de 
Forgane  :  Mauriceau  dit  avec  raison  qu'alors  le  sommet  de 
Ketérus  offre  la  disposition  que  présente  à  Tintérieur  la  grosse 
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eitrémité  d'une  bouteille;  dans  le  second^  c'est  l'invaginalioiK 
incomplète;  dans  le  troisième^  c'est  le  renversement  complets 
alors  l'utérus  est  entièrement  renversé  et  pend  entre  liiB: 
cuisses  de  la  malade. 

C'est  inufnédiatement  après  Taccoucbement  que  le  renver^ 
sèment  de  la  matrice  est  plus  fréquent.  Au  nombre  des  caus^^ 
de  cette  maladie  se  rangent  les  tentatives  pour  opérer  la  dél  jfl 
vrance,  quand  l'utérus  n'est  pas  assez  revenu  sur  lui-roém^ 
les  tractions  trop  violentes  exercées  sur  le  plaeentâ  adhèrsECM 
au  fond  de  la  matrice;  la  pression  simultanée  des  inleetiiii 
sur  cet  organe;  les  efforts  prolongés  au  moment  de  rexpul- 
sion  du  fœlus)  Tarracbement  du  placenta^  lorsque  la  femme 
Aocoucbe  debout  et  que  tout  sort  à  la  fois;  un  cordon  ombUi- 
cal  court,  ou  bien  contourné,  soit  autour  du  col  de  r^nfini^ 
soit  ailleurs;  Il  est  £scUe,  en  effet  de  concevoir  que  Farrièit' 
fais  résiste  :  alors  le  renversement  est  presque  inévitable,  il 
eyt  de  ces  cas  rares  dans  lesquels  l'invagination  a  lieu  mbi 
qu'aucune  traction  ait  été  exercée  sur  la  face  interne  de  Talé- 
rus  :  c'est  lorsque  cet  organe  est  distendu  par  une  grsade 
quantité  d'eau,  au  moment  où  le  travail  va  se  terminer;  €eA 
quand  la  femme  accouche,  pour  ainsi  dire,  sims  douleurs,  et 
en  un  instant;  des  accouchements  nombreux,  la  minceur  dei 
parois  de  la  matrice,  la  toux,  Téternument,  le  vomissement, 
les  mouvements  imprudents  auxquels  la  femme  se  livre  peu' 
vent  encore  produire  Tinversion  de  la  matrice. 

La  dilatation  et  le  ramollissement  préalable  des  paMiis  de 
l'organe  gestateur  étant  les  premières  conditions  pour  déter* 
miner  Tinvagination,  il  est  facile  de  concevoir  que  l'accouebe* 
ment  n'en  est  pas  .a  seule  cause. 

Le  renversement  peut  se  faire  observer  à  une  époque  trèS' 
éloignée  de  la  gestation  :  on  le  rencontre  même  ches  dei 
femmes  qui  n'ont  jamais  eu  d'enfants.  Il  est  bon  de  faire  obs«^ 
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ver  tuisi  que  l'expulsion  plu»  ou  moins  brusque  d'un  polype 
siégeant  dans  la  matrice  et  s'implantant  sur  le  fond  de  cet 
organe^  que  les  tractions  exercées  par  les  chirurgiens  sur  cette 
lumeur,  renversent  quelquefois  Tulérus. 

Levret  cite  l'observation  d'une  tumeur  énorme  formée  par 
Tutérus  et  par  le  vagin  retournés;  elle  existait  chez  une  per- 
sonne  âgée  de  soixante  ans.  Dans  la  composition  de  cette  tu- 
menr  entraient  les  trompes^  les  ovaires,  une  partie  du  rectum, 
de  la  vessie  et  des  intestins  grêles. 

Les  symptômes  de  Tinversion  de  Tutérus  varient  suivant  le 
degré  qu'elle  présente,  selon  les  causes  qui  la  déterminent  r 
ils  sont  en  général  moins  violents,  lorsqu'elle  s'effectue  gra^ 
duellement. 

Lorsqu^il  s'agit  de  la  première  variété  de  Tinversion,  et  que 
celle-ci  est  produite  par  Taccouchement,  on  peut,  si  la  paroi 
(h  rabdomen  n'est  pas  très-épaisse,  ni  trop  tendue,  sentir  sur 
la  partie  supérieure  de  l'organe  gestateur  la  dépression  dont  il 
a  été  parlé  au  commencement  de  cet  article. 

Dans  le  deuxième  degré  de  la  maladie,  on  observe  le  symp^ 
tAoïe  que  nous  venons  d'indiquer  ;  il  est  beaucoup  mieux 
dessiné  et  beaucoup  plus  fodle  à  saisir;  les  malades  éprouvent 
des  douleurs  bien  plus  intenses. 

Quand  l'invagination  existe  depuis  quelque  temps,  il  est 
tièi-di(!BeiIe  de  la  distinguer  des  polypes,  puisque,  dans  l'un 
st  l'autre  cas,  le  col  de  l'utérus  embrasse  la  partie  inférieure 
de  la  tumeur;  si  le  fond  de  la  matrice  entr'ouvre  le  col  utérin, 
ou  bien  s'il  forme  au-dessous  de  lui  une  légère  saillie,  on  dit 
que  le  doigt  ou  le  stylet  ne  peut  pénétrer  qu'à  une  très-petite 
profondeur  dans  l'organe  gestateur.  Le  toucher,  pratiqué  par 
le  rectum  et  sur  la  région  hypogastrique,  sert  à  éclairer  le 
diagnostic. 

Dans  te  troisième  degré,  on  touche  surtout,  dit  Lisfranc,  par 
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le  rectum  et  sur  la  région  bypogastrique.  On  aura  préalabh 
ment  évacué  les  urines  delà  vessie;  les  muscles  abdominaui 
seront  maintenus  dans  le  relftcbement  ;  on  reconnaîtra  si  V\ 
rus  est  abaissé^  s'il  existe  deux  tumeurs,  dont  Tune  est  située 
au-dessus  de  l'autre.  On  piourra  apprécier  la  forme  surtout  d^ 
la  première. 

Dans  le  quatrième  degré,  la  tumeur  fait  saillie  luMrs  de  1  a« 
vulve  :  elle  est  ordinairement  plus  volumineuse;  elle  peut  ttr-^ 
en  partie  réductible  ;  il  n'est  pas  toujours  impossible  de  ■.« 
refouler  plus  ou  moins  dans  le  vagin.  Quand  elle  est  surtoul 
récente,  on  voit  souvent  suinter  de  sa  surface  du  sang  noirâtre; 
il  est  des  cas  dans  lesquels  elle  diminue,  elle  augmente  alter- 
nativement de  volume.  Ces  phénomènes  tiennent  presque 
toujours  aux  anses  intestinales  qu'elle  contient  et  qui  sont  sus- 
ceptibles  d'en  sortir. 

Lorsque  la  matrice  reste  en  partie  dans  le  vagin,  le  doigt, 
introduit  dans  la  capacité  de  ce  canal,  7  trouve  une  impasse 
à  des  hauteurs  variables;  au-dessous  de  cette  impasse  siège  une 
espèce  d'anneau  constitué  par  le  point  le  plus  rétréci  de  la 
tumeur.  Si  la  malade  n'est  pas  douée  d'un  grand  embonpoint, 
la  palpalion  exercée  sur  la  région  bypogastrique  fait  constater 
que  la  matrice  est  abaissée. 

L'invagination  de  Tutérus,  au  premier  ou  au  second  d^iré, 
est-elle  occasionnée  par  l'accouchement ,  des  hémorrhagies  se 
montrent  quand  le  placenta  est  décollé  :  elles  manquent  si  ce 
décollement  n'existe  pas;  elles  sont  beaucoup  moins  com- 
munes quand  la  maladie  est  produite  par  une  autre  cause; 
une  leucorrhée  plus  ou  moins  abondante  se  fait  aussi  obser- 
ver ;  des  douleurs  violentes  s'irradient  dans  les  aines,  dans 
le  bas  des  reins,  dans  les  flancs,  sur  l'ombilic,  sur  la  région 
bypogastrique,  le  long  des  cuisses,  jusqu'aux  talons;  des  tirail- 
lements existent  :  ils  s'étendent  surtout  dans  les  lombes  et 
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dans  l'épigaElre;  constipation  ou  diarriiée;  embarras  gastrique 
ou  intestinal;  gastralgie,  quelquefois  tympanite;  aTersion 
pour  certains  aliments;  envies  de  vomir,  vomissements^ 
Iioqoet  ;  urines  claires  ou  rougefttres^  rendues  ordinairement 
en  très-petite  quantité;  palpitations  de  cœur,  sentiment  de 
gène  ;  étouffèments,  parfois  symptômes  d'hystérie;  innervation 
trè»-exaltée;  pouls  petite  face  pflle^  décolorée^  teint  de  couleur 
jaune  paille  ;  tintements  d'oreilles^  vertiges^  synco|)es,  idées 
tristes  ou  indifférence  sur  son  propre  état,  convulsions,  etc. 

Le  renversement  de  la  matrice  est-il  au  troisième  ou  au 
quatrième  degré;  les  symptômes  sont  presque  toiqours  plus 
prompts  et  plus  violents.  Souvent  les  douleurs  déchirantes 
et  rétat  nerveux  diminuent  lorsqu'on  refoule  Tutérus  dans  le 
vagin;  cette  manœuvre  les  augmente  au  contraire  dans  quel- 
ques circonstances  ;  une  phlegmasie  plus  ou  moins  vive  peut 
sévir  sur  Torgane  renversé;  la  gangrène  peut  s'y  développer  ; 
ces  ficheuses  complications  se  font  plus  spécialement  observer 
lorsque  cet  organe  a  franchi  plus  ou  moins  complètement  la 
vulve. 

Le  renversement  de  Torgane  gestaleur  est  une  maladie 
grave  qui  détermine  ordinairement  la  mort  si  Tart  ne  vient 
pas  promptement  au  secours  de  la  femme;  on  doit  d'autant 
frins  redouter  un  événement  funeste  que  l'époque  de  la  pro- 
duction de  la  maladie  est  plus  près  de  celle  de  l'accouchement. 
La  réduction^  qui  peut  seule  guérir  les  malades,  est  assez 
facile  immédiatement  après  la  production  de  la  maladie;  elle 
devient  d'autant  plus  difficile  qu'on  diffère  davantage  d'y 
recourir.  Elle  est  même  trop  souvent  impossible;  l'observation 
démontre  qu'on  peut  réduire  néanmoins  l'invagination  de 
Forgane  gestateur  après  cinq  ou  huit  jours  de  son  invasion. 

Pour  remédier  aux  douleurs  et  aux  tiraillements  produits 
par  l'invagination  de  l'utérus,  il  faut  soutenir  la  tumeur  par 
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un  bandage  convenable  s'il  n'est  pas  possible  de  la  réduifB 
Uans  le  vagin,  el  de  Ty  maintenir  à  Taide  de  rooyms  appr»* 
priés.  On  met  ordinairement  en  usage  un  pessaire,  mais  U 
malade  ne  le  tolère  pas  toujours;  une  espèce  de  bandage  euT 
est  souvent  alors  très-convenable. 

Le  moment  le  plus  favorable  pour  obtenir  la  réduction  ds 
renversement  de  Tutérus  est  sans  contredit  Je  dois  le  répétefi 
celui  qui  succède  à  ce  grave  accident. 

S'agit-il  du  premier  degré  de  la  maladie,  le  placenta  ii'esNl 
pas  décollé  ;  la  femme  ept  couchée  horizontalement  aur  la  par- 
tie postérieure  du  tronc  ;  on  n'exerce  aucune  traction  sur  k 
cordon  ombilical;  on  attend  la  délivrance;  afin  de  aoulenir 
les  forces  de  la  malade,  on  lui  fait  prendre  uq  peu  de  boisson 
et  quelques  cuillerées  de  vin  de  Bordeaux;  on  pratique  àf» 
frictions  légères  sur  lu  région  hypogastrique  pour  faira  natlrs 
ou  pour  augmenter  les  contractions  trop  faibles  de  rorgaoe 
gestateur;  on  administre  à  l'intérieur  le  seigle  ergoté,  dont  la 
dose  doit  être  d'abord  peu  forte  ;  il  est  utile  de  rappeler  qut 
Tergot  sera  récemment  pulvérisé  :  sans  cette  indispensable 
précaution,  on  s'exposerait  à  l'employer  sans  succès,  car  il 
aurait  perdu  au  moins  en  grande  partie  ses  propriétés  médi' 
çamenteuses. 

lorsque  le  renversement  est  au  deuxième  degré,  et  que  II 
fond  de  l'ûlérus  se  montre  dans  le  vagin,  on  refoula  de  bsi 
en  haut  la  portion  déplacée  de  la  matrice;  on  se  sert  de  deux 
ou  trois  doigts,  ou  bien  on  introduit  une  main  dans  Torgaiie 
gestateur;  l'autre  est  placée  au-dessus  du  pubis;  elle  est  desti- 
née à  soutenir  l'utérus  et  à  favoriser  son  retour  à  l'état  normal; 
elle  concourt  encore  à  ce  but  en  pratiquant  des  frictions  sur 
Thypogastre,  en  exerçant  de  haut  en  bas  des  pressions  légères 
sur  le  bord  de  l'espèce  de  cuvette  formée  par  la  matrice. 

L'introversion  est-elle  complète;  le  placenta  a-t^il  conservé 
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eDCore  toutes  ses  adhérences  ou  bien  les  a-t-il  |)cnlucs  eu  |iar- 
tie;  il  faut  enlever  ce  corps  étranger  avant  de  tenter  la 
réduction  de  la  maladie.  La  diminution  de  Volume  de  rulcrns. 
Il  facilité  beaucoup  plus  grande  qui  en  résultera  pour  li 
manœuvre,  ne  devront  pas  être  mises  en  balance  avec  la 
crainte  d'une  hémorrhagie. 

Le  placenta  est  détaché,  le  chirurgien  embrasse  la  base  de 
la  tumeur  avec  la  paume  de  Tune  de  ses  mains  ;  il  saisit,  avec 
les  cinq  doigts  réunis  de  Tautre,  le  pédicule  de  la  tumeur,  et 
pratique  ensuite  le  taiis^comme  dans  la  hernie;  ainsi  lespartiesr 
sont  peu  à  peu  réduites  en  s^cns  inverse  de  leur  déplaccniont. 

La  rtjduction  de  la  maladie  étant  obtenue,  le  chirurgien  duit 
diriger  toute  son  attention  contre  les  récidives  :  ^a  main  reste 
dans  la  matrice  ;  elle  attend,  pour  ainsi  dire,  d'en  être  expulsée 
par  les  contractions  de  cet  organe. 

Avant,  pendant  et  après  la  manœuvre  la  femme  ne  se  livrera 
i  aucun  effort. 

S'il  survient  de  l'inflammation,  des  ulcérations  ou  même 
U  gangrène,  ces  affections  seront  traitées  par  d<.'S  moyeux 
appropriés. 

L'épuisement  dans  lequel  les  femmes  peuvent  être  plongées 
sera  pris  en  grande  considération.  Lorsque  Tétat  fébrile  et 
l'état  de  la  digestion  le  permettent,  on  administre  quelques 
cuillerées  de  vin  de  Bordeaux;  on  donne  des  aliments  toni- 
ques; on  choisit  ceux  qui,  sous  un  petit  volum<',  fournissent 
la  plus  grande  quantité  possible  de  matériaux  de  nutrition. 

Ab»iM«meiit,  dlMr«itc,  rhate  on  prérlpliatioii  dir  Vnié.rm», 

On  dit  qu'il  y  a  relâchement  de  Tutérus  lorsque  cet  organe, 
sans  montrer  son  extrémité  inférieure  à  la  vulve,  est  plus  ou 
moins  descendu  dans  le  vagin.  On  appelle  descente  ou  proei- 
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dence  de  la  matrice  Taffectioa  morbide  dans  laquelle  le  o 
utérin  forme  une  saillie  entre  les  grandes  et  les  petites  lèvress 
il  peut  encore  reposer  sur  le  périnée. 

La  chute  ou  précipitation  de  Torgane  gestateur  est  constituée 
par  sa  présence  entre  les  cuisses  de  la  femme;  il  entraîne 
alors  après  lui  le  vagin  renversé. 

La  descente  de  Tutérus  est  rare  chez  les  filles  ;  on  la  ren- 
contre communément  chez  les  femmes  mariées,  et  sartoat 
lorsqu'elles  ont  fait  un  grand  nombre  d'enfants  :  en  générsl 
les  déplacements  de  la  matrice  ne  s^efTectuent  qu'au  momeDt 
du  travail  de  l'accouchement.  Il  est  des  cas  dans  lesquels  ib 
sont  occasionnés  par  des  affections  morbides  appartenant  i 
l'utérus  lui-même  ou  siégeant  dans  son  voisinage. 

Chopart  cite  Thistoire  d'une  jeune  fille  qui,  âgée  de  qua^ 
torze  ans,  avait  ses  règles  au  moment  où  elle  fit  les  efTorto 
nécessaires  pour  jeter  une  botte  d'herbe  par-dessus  un  mur. 
Elle  ressentit  immédiatement  un  craquement  dans  le  ventre; 
elle  reconnut  aussitôt  une  tumeur  dans  ses  parties  génitales. 
Elle  ne  se  plaignit  point  des  vives  douleurs  qu'elle  éprouvait: 
elles  diminuèrent;  elles  se  convertirent  en  une  incommodité 
qui  permit  à  l'embonpoint  et  à  la  fraîcheur  de  se  rétablir;  mais 
la  tumeur  augmenta  peu  à  peu  de  volume  :  elle  offrit  la  forme 
et  la  grosseur  d'un  œuf  d'oie. 

Parvenue  à  la  vingt-deuxième  année,  la  malade  se  maria  i 
un  paysan  qui  crut  sa  femme  conformée  comme  toutes  les 
autres.  Il  essaya  pendant  vingt  ans  de  lui  faire  un  enfanL  Le 
col  utérin  ayant  été  dilaté,  la  grossesse  eut  lieu  ;  les  bords  durs 
et  calleux  de  ce  col  ne  permirent  pas  son  ample  dilatation  au 
moment  de  l'accouchement;  un  chirurgien  trouva  cette  malade 
expirante.  Lorsqu'il  la  vit  pour  la  première  fois,  le  travail 
dataitde  plus  de  vingt-quatre  heures  :  l'enfant  avait  sacocmbé; 
on  pratiqua  deux  incisions  sur  le  museau  de  tanche,  et  l'on 
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ûl  feitractioa  du  fœtus.  Guérison.  Cette  Temme  reprit  ses 
trataox  ;  sa  santé  était  bonne  dix  ans  après. 

Les  causes  du  déplacement  de  la  matrice  sont  une  consti- 
totion  molle,  lymphatique.  La  laxité  des  ligaments  utérins, 
les  aooDuchements  fréquents  Toccasionnent  dans  certaines 
circonstances.  Il  est  souyent  déterminé  par  la  mauvaise  habi- 
tude qu'on  a  de  permettre  aux  malades  de  rester  longtemps 
assisM  sur  les  tubérosités  ischiatiques,  ou  même  de  marcher 
neuf  jours  après  Taccouchement.  La  largeur  du  bassin,  une 
ne  trop  laborieuse,  l'amaigrissement  rapide,  un  grand  em- 
boopoint,  la  station  longtemps  prolongée  sur  les  pieds,  sur  les 
gmouz  ;  les  efforts  destinés  à  soulever  des  fardeaux  \  les  cris 
mnlIipUés  ;  la  pression  des  vêtements  sur  le  ventre,  lorsqu'il 
est  fort  développé;  l'usage  des  ventrières  ;  l'application  des 
corps  lourds  sur  Fabdomen  ;]les  corsets  fortement  serrés  ;  le 
chant,  la  course,  la  danse,  le  saut,  les  chutes  sur  la  plante  des 
pieds,  sur  les  genoux,  sur  les  tubérosités  ischiatiques  ;  les  voi- 
tores  mal  suspendues;  les  tumeurs  qui  prennent  de  haut  en 
bai  sur  Torgane,  et  toutes  les  hypertrophies  qui,  augmentant 
son  Tolume  et  son  poids,  tiraillent  ses  ligaments,  ainsi  que  le 
péritoine  et  les  font  céder ,  peuvent  produire  les  déplace- 
ments utérins.  Les  efforts  plus  ou  moins  violents,  plus  ou  moins 
pndongés  et  destinés  à  la  défécation,  les  polypes,  les  tumeurs 
développées  dans  la  matrice  ou  ses  parois,  les  corps  étrangers 
tti  peu  volumineux,  logés  dans  la  capacité  de  cet  organe,  etc., 
sont  des  causes  de  sa  chute. 

Quand  la  dilatation  du  col  de  Tutérus  est  insuffisante,  et 
que,  pendant  le  travail  de  l'accouchement,  les  femmes  ne 
reçoivent  aucun  soin,  la  chute  de  la  matrice  peut  avoir  lieu, 
surtout  si  la  malade  reste  longtemps  debout,  si  elle  se  pro- 
nèoe,  si  elle  se  livre  à  des  efforts  pour  hfller  la  délivrance. 
L'application  du  forceps,  lorsque  l'orifice  du  museau  de  tanche 
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n'est  pas  entièrement  dilaté,  des  tractiûni  impnideûtes  éxer^ 
cées  sur  le  cordon  ombilical,  ldrs(|Q6  le  plàôéntû  n'est  pas  côtu* 
plétëment  détaché,  peuvent  déterminer  le  déplacefflédt  de 
Torgane  geslateur. 

L^ayortemetit  est  auâsl  uni^  eausé  fréqfuente  de  déplâcemeiit 
de  la  matrice,  parce  que  les  femmes  gardent  soutent  ntôliis 
longtemps  le  repos  qu'après  l'accouchement  normal.  Lh 
déplacements  de  Tutérus  sont  ettrêmement  fréquents,  ttliil 
nous  pensons  avec  M.  Lisfranc  qtte  ces  maladies  ne  sont  pu 
aussi  souvent  essentielles  qu'on  le  croit  ordinairement  j  qiie 
très-souvent,  au  contraire,  elles  âont  précédées  ou  même  pro- 
duites par  un  engorgement  de  Tutérus,  et  que  robsenratiott 
démontre  enfin  que  rabaissement,  la  descente,  le  prolapsus  de 
la  matrice  sont  ejLcessivement  rares,  lorsque  cet  olrgane  est 
exempt  d'hypertrophie. 

Dans  le  premier  degré  de  l'abaissement  de  la  matrice,  la 
malade  sent  une  pesanteur  légère  dans  le  bassin,  dans  l'anus, 
et  jusque  sur  la  vulve;  il  etiste  des  tiraillements  aut  alaes, 
aux  lombes  ;  le  col  de  l'utérus,  plus  ou  mons  déprimé^  repose 
sur  le  vagia,  sur  le  rectum  ou  sur  la  vessie;  il  fatigue  d'Stt- 
tant  plus  ces  organes,  et  il  gêne  d'aulant  plus  leurs  foncUonS 
que  le  relâchement  est  compliqué  d'une  déviation  plus  prô« 
noncée  :  écoulement  séreux  ou  purulent,  blanchâtre  ou  ver- 
dâtre. 

Il  est  facile  de  confondre  le  premier  degré  de  l'abaissement 
utérin  avec  la  grossesse  commençante;  Souvent  les  symp^ 
tomes  sont  les  mêmes  dans  Tun  et  Tautre  cas. 

Les  symptômes  du  second  degré  de  la  maladie  sont  plui 
intenses  que  ceux  du  premier.  Ce  Second  degré  est  carftctérfaé 
par  la  légère  saillie  que  forme  le  col  utérin  entre  les  grandes 
lèvres,  ou  bien  par  le  point  d'appui  qu'il  prend  sur  le  périnée; 
il  peut  occasionnel  une  constipation  très^itbelle,  et  thème 
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une  rétention  d*urine.  La  palpation  hypogastrique,  lorsque  In 
paroi  de  Tabdomea  est  mince,  permet  ordinairement  de  con- 
stater Tespëce  de  vide  que  le  déplacement  de  Torgane  gesta- 
laur  détermine  dans  la  cavité  du  bassin. 

Dans  le  troisième  degré  de  la  maladie,  la  matrice  fait  une 
saillie  plus  ou  moins  considérable  à  l'extérieur  des  organes 
gàadtaux;  il  n'est  pas  rare  de  la  rencontrer  entièrement  au- 
dessons  de  la  vulve.  Tous  les  signes  que  nous  avons  annoncés 
plus  haut  sont  beaucoup  plus  développes. 

Au]  bout  d'un  temps  plus  ou  moins  long,  le  contact  irritant 
de  l'air^  le  frottement  des  cuisses,  des  vêtements,  Técoulement 
des  urinef,  le  passage  des  matières  fécales  peuvent  enflammer 
et  excorier  la  tumeur,  d'où  naissent  des  ulcérations  qui  varient 
en  longueur,  en  largeur  et  en  profondeur,  et  fournissent  une 
abondante  suppuration  :  elles  sont  susceptibles  de  dégénérer 
en  gangrène.  Rousset  cite  Tliisloire  d'une  femme  dont  Tor- 
gane  geitateur,  sorti  depuis  longtemps  du  bassin,  se  gangrena 
et  fut  séparé  de  l'économie  pendant  que  la  malade  urinait. 

Le  pronostic  de  la  descente  ou  de  la  chute  de  Tutérus  est 
d'autant  moins  dangereux  que  cette  alTection  est  moins  pro- 
noncée, que  le  sujet  est  plus  Jeune,  que  sa  constitution  est 
bonne»  que  le  bassin  n'est  pas  trop  large  :  les  déplacements 
de  l'organe  gestaleur  sont  plus  graves  lorsque  les  femmes 
mènent  une  vie  laborieuse,  et  ({ue  les  ressources  de  l'art  ne 
sont  pns  promptement  employées. 

Lee  déplacements  utérins,  dit  M.  Lisfranc,  sont,  en  général, 
très-difQciles  à  guérir,  parce  qu'ils  peuvent  être  déterminés 
par  des  tumeurs  de  mauvaise  nature  qui  rcroulent  la  matrice 
en  bas;  parce  que,  dans  d'autres  circonstances,  la  constitution 
du  sij^et  eat  trè^-mauvaise,  qu'il  faut  nécessairement  la  rame- 
ner à  de  bonnes  conditions;  parce  que,  quand  les  ligaments  de 
rorgane  aoni  relâchés  on  bien  allongés  par  une  antre  cause 
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que  par  le  poids  augmenté  de  Tutérus^  cette  cause  est  ordîn 
rement  très-rebelle. 

Dans  le  traitement  des  déplacements  de  la  matrice^  il 
des  distinctions  très-importantes  à  établir  :  les  moyens  tbéi 
peu  tiques  doivent  en  effet  varier^  suivant  le  degré  de  la  mala- 
die» suivant  que  Taffection  morbide  existe  avec  ou  sans  engor- 
gement de  Torgane^i  suivant  enfin  qu'il  y  a  inflammation  aignè 
ou  cbronique. 

L'utérus  déplacé  est-il  engorgé;  le  déplacement  n'est  près* 
que  toujours  pour  moi^  dit  M.  Lisfranc^  que  symptomaiiqae  : 
je  combats  alors  l'hypertrophie  utérine  avec  ou  sans  indura- 
tion. 11  est  extraordinairement  rare^  si  elle  n'est  pas  de  trop 
mauvaise  natu^'e,  que  je  ne  parvienne  pas  à  la  dissiper  :  alors 
l'organe  reprend  à  peu  près  sa  position  normale,  et  les  femmes 
sont  guéries.  Mais  il  faut  néanmoins  demeurer  convaincu 
qu'il  existe  pourtant  des  exceptions,  et  si,  ce  qui  est  possible, 
l'engorgement  étant  dissipé,  le  déplacement  subsistait  dans 
quelques  cas,  on  devrait  l'attaquer  comme  il  convient  ei  met- 
tre  en  usage  le  pessaire,  suivant  les  indications. 

Lorsque  le  déplacement  est  simple  et  récent,  sans  inflam- 
mation  ni  engorgement  de  Torgane,  on  conseille  de  garder  le 
repos  dans  une  position  horizontale,  sur  un  canapé  ou  sur  une 
chaise  longue;  le  bassin  est  mainlenu  un  peu  plus  éievéque 
le  tronc  ;  on  emploie  dans  le  canal  utéro-vulvaire  les  injections 
légèrement  astringentes  ;  ou  a  recours  aux  bains  de  rivière, 
ou  bien  aux  bains  entiers,  frais  et  même  froids  :  les  bains  de 
mer  sont  fort  avantageux. 

Quel  que  soit  le  degré  de  la  maladie,  la  constitution  du  sujet 
n'est-elle  pas  bonne,  la  malade  est-elle  faible,  n'y  a-t-il  pas 
d'engorgements  ni  d'inflammation  sur  l'organe  déplacé  ;  on  a 
recours  aux  toniques,  parmi  lesquels  les  préparations  de  fer 
tiennent  le  premier  rang.  S'il  n*existe  pas  une  phlegmasie 
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jguë^  riodure  de  potassium^  administré  à  rintérieur,  est, 
lans  tous  les  cas,  ordinairement  fort  avantageux. 

L'inflammation  étant  dissipée,  la  matrice  est-elle  àrextérieur 
m  partie  ou  en  totalité  y  le  chirurgien  en  tente  la  réduction. 

La  femme  est  couchée  en  supination  ;  elle  fléchit  à  demi 
les  jambes  et  les  cuisses  ;  elle  met  dans  le  relâchement  les 
muscles  de  la  partie  inférieure  du  tronc  et  du  col  ;  un  coussin 
est  placé  sous  le  bassin^  afln  de  relever  :  on  procède  alors  à  la 
maooeuyre.  S'agit-il  du  second  déplacement  delà  maladie? 
oa  introduit  un  ou  ideux  doigts  dans  le  canal  utéro-vulvaire, 
et  on  réussit  assez  facilement  à  refouler  la  matrice  à  une 
hauteur  convenable;  mais  on  peut  rencontrer  de  grandes 
difficultés,  quand  elle  a  entièrement  franchi  la  vulve  :  elle 
est  même  quelquefois  irréductiblCi  quand  les  parois  du  vagin 
sont  dures,  épaisses, calleuses^  qu'elles  contiennent  une  poriion 
de  placenta  ou  d'intestin,  ou  bien  ces  deux  organes  à  la  fois, 
on  comprime  doucement  la  tumeur,  on  la  repousse  avec  len- 
teur de  bas  en  haut  pour  la  replacer  dans  le  bassin  ;  on  se 
rappelle  la  direction  de  Taxe  du  canal  utéro-vulvaire  :  il  est 
indispensable,  pour  éviter  de  grands  obstacles,  de  la  faire  sui- 
vre par  Tutérus  déplacé. 

Lorsque  le  déplacement  du  second  et  du  troisième  degré  a 
été  refoulé  dans  le  bassin,  et  quil  se  développe  une  inflamma- 
tion, on  la  combat  par  les  moyens  qui  sont  mis  en  usage  contre 
la  métrite  aiguë  ou  chronique,  ou  bien  contre  les  engorgements 
utérins,  accompagnés  de  pblegmasie. 

Lorsque  l'utérus  engorgé  a  été  réduit,  et  que  cet  organe  n'est 
pas  le  siège  d'une  pblegmasie,  on  emploie,  dit  M.  Lisfranc,  les 
fondants  pour  dissiper  l'engorgement;  mais,  dans  les  deux 
degrés  de  la  maladie,  la  malade  doit  garder  le  repos  absolu, 
auquel  elle  peut  se  soustraire  par  l'usage  du  pessaire,  s'il  peut 
élre  toléré. 

T.  •III.  33 
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En  général,  quand  le  déplacement  du  second  ou  datroiaiè^i^ 
degré  n^offreni  inflammation^  ni  engorgement,  on  prescrit dfcg^ 
injections  presque  froides  dans  le  vagin  ;  elles  sont  composée» 
d'eau  mêlée  avec  du  vin  blanc,  du  gros  vin,  avec  une  pelj/e 
quantité  d'alcool,  avec /(uclques  gouttes  d^acélate  de  plomb; 
la  forte  infusion  ou  la  décoction  de  roses  de  Provins  convient 
beaucoup;  sur  des  femmes  lymphatiques,  dont  le  vagin  est 
très-faligué  par  de  nombreux  accouchements,  on  a  recours  aui 
décoctions  de  tan,  d*écorce  de  grenade,  de  noix  de  galle, de 
feuilles  de  noyçr>  de  quinquina,  de  ratanbia,  etc.,  etcUs 
douches  ascendantes  faites  dans  le  canal  utéro-vulvaire  avec 
les  mêmes  liquides  sont  employées;  les  bains  d'eau  de  Plom- 
bières, de  Baréges  contribueront  aussi  à  la  guérison  en  forti- 
fiant les  ligaments. 

Lorsque  la  réduction  parait  impossible,  on  insiste  encore  sur 
le  décubitus  on  supination  avec  le  soin  de  tenir  le  bassin  plus 
élevé  que  le  reste  du  tronc;  on  emploie  de  nouveau  les  cata- 
plasmes et  les  fomentations  émoUientes,  les  bains  entiers,  la 
saignées  générales,  la  diète  plus  ou  moins  sévère,  etc.  A-t-on 
obtenu,  à  l'aide  de  ces  moyens,  une  diminution  notable  delà 
sensibilité  et  du  volume  de  la  tumeur;  on  essaye  alors  de  nou- 
velles tentatives  de  réduction;  on  use  toujours  de  procautioDS 
dans  la  crainte  de  produire  soit  des  déchirures,  soit  une  mélrite, 
ou  bien  encore  une  métro-périlonite. 

Il  faut  opposer  de  l'opiniâtreté  à  la  ténacité  de  la  maladie, 
sans  toutefois  sortir  des  bornes  de  la  prudence;  on  a  vu  des 
bystcroptoses  très-volumineuses  et  très-anciennes  céder  enfin 
aux  efforts  de  l'art.  Saviart  en  réduisit  une  qui  était  congéniale. 
Hauriceau,  Leblanc  ont  obtenu  la  réduction  de  prolapsus 
effrayants,  dont  le  volume  avait  été  préalablement  diminué 
par  les  moyens  que  nous  venons  d'indiquer. 

Traitement,  par  Veau  froide,  des  déplacements  (jk  4'iil^nii- 
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Ce  n'est  qu'eu  iir'appuyant,  dit  le  docteur  Fleury,  sur  des  laits 
nombreux^  concluants^  pércmptoires>que  je  persiste  à  soutenir 
que  riiydrothérapie  est  un  agent  sans  équivalent  dans  le  trai- 
lement  des  déplacements  de  la  matrice^  qui  permet  le  plus 
ordinairement  d'obtenir  une  guérison  solide^  un  redressement 
complet  et  définitif,  parce  qu'il  s'adresse  simultanément  d'une 
part^  aux  accidents  locaux  et  mécaniques,  d'autre  part,  aux 
symptômes  généraux  et  sympathiques,  de  manière  à  combattre, 
dirfi^ctement,  et  l'un  [Kir  Pautre,  ces  deux  ordres  de  phéno- 
mènes. A  l'appui  de  ces  propositions,  ])armi  le  grand  nombre 
d'observations  que  je  [pourrais  citer,  je  me  contenterai  d'en 
rapporter  une  qui  parait  trèsconcluante. 

Madame  IL.,  est  âgée  de  quarante-trois  ans,  d'une  constitu- 
tion frêle,  d'un  temiH'^rument  nerveux.  La  menstruation  s'est 
élablie  à  quatorze  ans  et  demi  ;  elle  a  toujours  été  peu  abon- 
dante et  accompagnée  de  coliques  et  d'accidents  nerveux. 
Di'puis  l'âge  de  quinze  ans ,  il  existe  un  écoulement  leucor- 
rhéique  assez  abondant,  et  qui  n'a  jamais  cessé,  malgré  tous 
les  moyens  qui  ont  été  dirigés  contre  lui.  Vers  seize  ans,  ma- 
dame K...  apprend  à  monter  à  cheval,  et  elle  se  Uvre,  pendant 
trois  ans,  à  un  exercice  d'équitation  très-fréquent,  et  souvent 
très-prolongé.  A  dix-neuf  ans,  se  manifestent  des  accidents  « 
qui  depuis  ont  sans  cesse  été  en  augmentant.  La  marche  de- 
vient pénible  et  provoque  des  douleurs  lombaires  et  une  fa- 
tigue générale,  qui  oblige  madame  K...  à  se  coucher. 

Madame  K...  se  marie  à  vingt-trois  ans,  en  1829.  Les  rapports 
conjugaux  ont  été  extrêmement  douloureux,  et  depuis  ils  sont 
restés  tels,  à  ce  point  qu'ils  n'ont  jamais  été  pour  madame  K... 
qu'une  occasion  de  répugnance,  d'effroi,  de  douleurs,  et  que 
son  mari,  après  avoir  été  contraint  de  les  rendre  de  plus  en 
plus  rares,  a  fini  par  y  renoncer  complétemenL  Madame  K... 
cit  restée  stérile. 
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Les  accidents  deviennent  de  plus  en  plus  graves  :  douleurs 
lombaires  et  inguinales,  pesanteur  vers  l'anus;  difficulté  de  lô 
marche;  douleurs  vives  provoquées  par  Tusage  de  la  voiture  ; 
obligation  de  rester  couchée  une  partie  de  la  journée;  consti- 
pation opiniâtre;  envies  fréquentes  d^uriner.  H.  Chomel  est 
consulté  en  i835  :  il  constate  un  double  déplacement  utérin 
(abaissement  et  rétroversion)  et  une  ulcération  granulée  du 
col.  n  adresse  la  malade  à  H.  Hervez  de  Cbégoin.  Ce  chirur- 
gien pratique  douze  à  quinze  cautérisations  et  prescrit  un  repos 
absolu.  La  malade  reste  étendue  pendant  six  mois  sur  un  lit 
de  repos,  et  au  bout  de  ce  temps,  son  état  ne  s'étant  nullement 
amélioré,  M.  Hervez  de  Cbégoin  applique  un  pessaire.  La  pré- 
sence de  ce  corps  étranger  produit  une  grande  gêne,  des  dou- 
leurs très-vives,  une  inflammation  vaginale  très-intense.  La 
malade  ne  peut  plus  faire  un  seul  pas,  et  le  pessaire  est  aban- 
donné. 

En  1836,  madame  K...  s'adresse  à  la  femme  Laroche,  qui 
lui  pratique  le  massage;  cette  opération  amène  toujours  un 
soulagement  immédiat  assez  marqué ,  et  permet  à  la  malade 
de  prendre  un  peu  d'exercice;  mais  cet  effet  bienfaisant  ne 
s'étend  pas  au  delà  de  trois  jours.  Pendant  sept  années  ma- 
dame K..<  est  obligée,  pour  avoir  la  vie  supportable,  de  se  sou- 
mettre régulièrement  une  ou  deux  fois  par  semaine  aux  ma- 
nipulations de  la  femme  Laroche. 

En  1843,  H.  Jobert  est  consulté.  11  constate  un  abaissement 
considérable  de  la  matrice,  et  indique  comme  seul  remède  un 
repos  absolu.  Madame  K...  refuse  de  se  soumettre  à  ce  moyen, 
qu'elle  a  déjà  employé  pendant  six  mois,  et  dont  elle  n^a  tiré 
aucun  profit,  si  ce  n'est  un  affaiblissement  général  très-consi- 
dérable, et  un  dérangement  des  fonctions  digcstives. 

Pendâtit  deux  années  consécutives,  madame  K...  va  passer 
une  saison  aux  eaux  d'Ems,  sans  y  trouver  le  moindre  soidà- 
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gement.  Elle  subit  un  traitement  homœopathique ,  qui  reste 
complètement  inefficace^  et,  de  guerre  lasse,  elle  se  décide  à 
en  revenir  au  massage  de  la  femme  Laroche  ;  mais,  TefTel  en 
étant  encore  moins  satisfaisant  que  la  première  fois ,  je  suis 
appelé  auprès  de  la  malade  le  25  mars  1849. 

J?la< ^ic(u€/.  Pesanteur  périnéale  très-incommode;  sensation 
dans  le  vagin  d'un  corps  étranger  qui  va  s'échapper  ;  tiraille* 
ment  douloureux  dans  le  bas-ventre;  douleurs  dans  les  lombes^ 
les  aines  et  les  cuisses,  impossibilité  presque  absolue  de  mar- 
cher, d'aller  en  voiture,  dç  monter  un  escalier;  constipation 
opiniâtre;  une  selle  tous  les  huit  ou  dix  jours;  envies  fréquentei 
d'uriner,  jusqu'à  quarante  fois  dans  les  vingt-quatre  heures. 
Madame  K...  ne  sort  presque  pas  de  chez  elle  et  passe  la  plus 
grande  partie  de  ses  journées  étendue  sur  un  lit  de  repos. 
Anoxerie,  digestions  laborieuses,  céphalalgie  fréquente.  Le  sys- 
tème nerveux  est  très-atTecté.  Madame  K...  a  souvent  des 
attaques  de  nerfs,  des  accès  de  tristesse,  des  larmes,  qu'elle 
ne  peut  attribuer  à  aucun  motif,  car  elle  est  placée  dans  les 
conditions  les  plus  heureuses  de  la  vie. 

Le  toucher  et  Tinspection  montrent  que  la  matrice  a  subi 
un  abaissement  tel,  que  le  museau  de  tanche  a  presque  franchi 
.  rorifice  du  vagin;  il  suffit  d'entr'ouvrir  celui-ci  avec  les  doigts, 
pour  rencontrer  immédiatement,  le  col  utérin,  qui  est  petit, 
allongé,  sans  trace  d'engorgement  ni  d'ulcération.  L'ouver- 
ture est  étroite,  arrondie ,  telle  qu'elle  se-  présente  chez  les 
femmes  qui  n'ont  pas  eu  d'enfant. 

M[adame  K...  vint  s'établir  à  Bellevue,  le  17  avril,  et  com- 
mence immédiatement  le  traitement  hydrothérapique. 

l«r  août.  L'utérus  a  subi  un  mouvement  ascensionnel  gra- 
duel et  aujourd'hui  le  col  est  à  environ  quinze  centimètres  de 
roriQcedu  vagin;  pour  l'atteindre^  il  faut  introduire  l'index 
jusqu'à  la  deuxième  phalange.  A  mesure  que  la  matrice  s'est 
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releTée,  tous  les  accidents  ont  diminué  et  aujourd'hui  la  santé 
de  madame  K...  ne  laisse  rien  à  désirer.  La  pesanteur,  les  tirail- 
lements, les  douleurs  ont  entièrement  disparu.  Madame  K. ..  fait 
sans  souffrances  et  même  sans  fatigue  de  longues  promenades 
à  pied  et  en  voiture;  elle  monte  les  escaliers  avec  rapidité;  il 
n'existe  plus  de  céplialalgie,  plus  d'accidents  nerveux  d^aucdne 
sorte;  Tappetitest  très-vif,  la  digestion  facile. 

Madame  K...  se  considère  comme  guérie,  et  veut  aller  habiter 
une  maison  de  campagne,  qu'elle  possède  aux  environs  de 
Paris.  Pour  consolider  sa  guérison,  elle  y  fait  établir  des  appa- 
reils hydrothérapiques,  et  elle  ^  continue  son  traitement.  J'ai 
revu  madame  K...  souvent  depuis  cette  époque,  et  la  guérison 
ne  s'est  pas  démentie. 

C*est  encore  ici,  lorsque  la*  maladie  a  épuisé  toutes  les  res- 
sources de  la  médecine  :  c'est  lorsque  le  déplacement  et  les 
accidents  locaux  et  généraux  sont  arrivés  à  leur  maximum, 
que  les  douches  froides  sont  mises  en  usage  avec  les  plus 
grands  succès,  et  viennent  dépasser  toutes  les  espérances  du 
médecin. 

Depuis  quelques  années,  depuis  que  l'expérience  et  l'obser- 
vation ont  démontré  les  heureux  effets  des  douches  froides 
dans  le  traitement  d'un  grand  nombre  d'affections,  rebelles  à 
toute  autre  médication,  principalement  dans  les  hypéresthésies 
utéro-vulvaires,  qui  accompagnent  parfois  les  déplacements 
utérins  et  contre  lesquelles  malheureusement  l'art  se  reconnaît 
impuissant,  nous  avons  fait  intervenir  plusieurs  fois,  avec 
bonheur,  les  douches  froides,  et  presque  toujours,  douze  ou 
vingt-cinq  jours  ont  suffi  pour  amener  une  amélioration  remar- 
quable. L'état  général  est  d'abord  modifié  ,  les  symptômes  lo- 
caux s'amendent  ensuite  graduellement;  l'utérus  reprend  peu 
à  peu  sa  position  normale,  et  deux  ou  trois  mois  suffisent  pour 
amener  enfin  une  guérison  complète. 
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C'est  donc  dans  ces  conditions  où  l'bypéresthésie  utérô-vul- 
Taîre^quiaccompagnelesdéplacementsutérins^quelesdouches 
froides,  données  d'ailleurs  avec  discernement ,  avec  méthode 
et  prudence,  doivent  produire  les  plus  heureux  résultats;  c'est 
lorsque  cette  exaltation  de  la  sensihilité  devient  quelquefois, 
pour  les  femmes,  un  insupportable  supplice,  et  pour  le  médecin 
ane  difUcuhé  insurmontable,  qu'on  est  heureux  de  rencontrer, 
dans  Teau  froide,  une  ressource  efficace.  Voici  ce  que  nous  dit 
Lisfranc  sur  la  violence  et  la  difficulté  de  guérir  cette  cruelle 
affection  :  La  sensibilité  des  organes  génitaux  de  la  femme  est 
quelquefois  telle  que  les  soins  ordinaires  de  propreté  sont  pé- 
nibles à  supporter,  si  l'on  n'use  pas  de  beaucoup  de  précautions, 
en  les  mettant  en  usage.  Le  toucher  pratiqué  pour  explorer  le 
▼àgin  et  Tutérus  est  impossible,  et  détermine  souvent  une  irri^- 
talion  nerveuse  qui  peut  produire  un  état  convulsif.  La  femme 
a  ponr  le  coït  lui-même  uue  grande  répugnance,  et  quoique 
le  sentiment  du  devoir  et  la  crainte  de  perdre  l'aO'ection  dé 
9on  mari  la  dominent,  elle  s'en  éloigne  d'abord  autant  que  lé 
lui  permettent  les  circonstances,  et  pujs  enfin,  il  devient  si  irri«- 
tant,  si  agaçant,  si  douloureux,  qu'elle  le  refuse  et  le  rejette 
afecune  sorte  d'eO'roi:  refus  terrible!  qui  presque  toujours 
entraîne  bientôt  après  lui  les  événements  les  plus  funestes  à 
l'union  conjugale.  Je  n'exagère  ici  rien,  car  on  m'a  raconté  des 
eeènes  déplorables;  j'en  ai  quelquefois  été  témoin.  L'état  dont 
nous  nous  occupons  exige  donc  lattention  la  plus  sérieuse  de 
la  part  du  médecin;  son  ministère  est  ici  non  pas  seulement 
de  guérir,  mais  encore  de  rendre  une  épouse  à  un  mari,  un 
père  à  ses  enfants,  en  rétablissant  la  paix  au  sein  d'une  famille 
désolée. 

Ce  que  nous  avons  vu  et  obtenu  jusqu'ici,  de  Tadministration 
des  douches  froides,  dans  le  traitement  d'un  grand  nombre 
de  maladies  propres  aux  femmes,  doit  nous  faire  augurer  que 
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Ibydrolhérapie^.  employée  d'ailleurs  par  une  main  habile, 
exercée ,  prudente  et  sage,  est  appelée  à  jouer  un  beau  rôle 
dans  le  traitement  de  presque  toutes  les  maladies  du  sexe. 

Iljdroaiéirie  qb  bydropUle  de  lA  aiatrlce. 

Quoique  cette  nialadie  s'observe  rarement/on  Ta  cependant 
vue  se  produire  passagèrement  et  se  dissiper  par  des  évacua- 
tions abondantes. 

Une  collection  de  fluide  séreux  ou  séro-muqueux  la  constitue, 
lorsque  la  matrice  et  sa  membrane  sont  presque  à  Tétat  sain, 
(tuand,  au  contraire^  il  existe  une  altération  assez  profonde 
des  tissus  qui  renferment  les  liquides,  il  est  épais,  sanguino- 
lent, trouble,  bourbeux,  resseniblant  à  de  la  lavure  de  vi^de 
ou  bien  à  du  marc  de  café  ;  il  exhale  une  mauvaise  odeur,  etc. 

Une  débilité  générale  ou  locale,  une  constitution  détériorée, 
ménorrhagie,  aménorrhée,  dysménorrhée,  leucorrhée  abon- 
dante, suppression  des  flueurs  blanches,  avortement,  attaques 
fréquentes  d'hystérie,  chutes  sur  le  bassin,  métrile  aiguë  ou 
chronique;  toutes  les  circonstances  qui  affaiblissent  Torgane 
gestateur  peuvent  produire  Thydropisie  de  la  matrice.  En 
général,  il  faut,  pour  que  cette  affection  ait  lieu,  que  Torifice 
de  la  matrice  se  trouve  oblitéré,  soit  par  des  adhérences 
contre  nature,  soit  par  la  tuméfaction  du  tissu  utérin,  soit 
par  de  fausses  membranes,  soit  enfln  par  des  végétations,  par 
un  polype. 

La  quantité  de  liquide  contenu  dans  Tintérieur  de  la  ma- 
trice est  quelquefois  de  500  grammes  à  1  kilogramme.  On 
la  voit  souvent  beaucoup  plus  considérable;  on  dirait  alors 
une  grossesse  très-avancée  ou  bien  une  ascite.  Blankard  cite 
une  observation  dans  laquelle  il  existait  quarante-deux  kilo- 
grammes de  matière  ichoreuse  ressemblant  à  de  Thuile; 
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Vésale  a  trouvé  quatre-TÎngl-'deux  kilogrammes  d'eau  daïis 
Torgane  geslateur. 

Symptômes.  Augmentation  plus  ou  moins  rapide  du  rentre. 
La  tumeur  se  développe  de  bas  en  haut;  la  malade  croit  sou- 
Teat  qu'elle  estenannte;  les  mamelles  augmentent  ordinai- 
rement de  volume;  face  pule^  bouffle;  souvent  teint  coloré  en 
jaune  paille  ou  de  café  au  lait;  infiltration  des  paupières; 
sentiment  de  pesanteur  dans  le  bassin,  dans  le  rectum  ;  besoin 
répété  d'aller  à  la  selle;  défécation  assez  souvent  douloureuse; 
émii^sion  des  urines  plus  ou  moins  pressante  et  difScile,  ou 
bien  incontinence  de  ce  liquide;  spasmes  de  la  vessie  et  du 
rectum;  station  pénible  sur  les  tubérositcs  ischiatiques ;  dou- 
leurs dans  les  Jombes^  tiraillements  dans  l'abdomen.  La 
palpation  fait  reconnaître  une  tumeur  oblongue,  circonscrite^ 
qui,  partaut.de  l'excavation  du  bassin,  remonte  à  des  hauteurs 
variées;  elle  suit  peu  les  mouvements  auxquels  la  malade  se 
livre;  on  y  sent  une  fluctuation  profonde,  obscure, qui  manque 
dans  les  points  du  ventre  qu'elle  n^occupe  pas. 

Le  doigt  indicateur  introduit  dans  le  canal  utéro-vulvaire 
demeure  appliqué  sur  le  col  utérip,  tandis  que  l'on  percute  la 
région  bypogastrique  de  l'autre  main  :  on  dit  que,  s'il  s'agit 
d'une  bydrométrie,  on  perçoit  les  flots  du  liquide  dans  la  ma- 
trice; ce  signe  n'existe  pas  quand  on  a  alTaire  à  une  ascite,  à 
Hiydropisie  des  ovaires  ou  des  trompes  de  Fallope  ;  ces  trois 
maladies  refoulent  l'utérus  dans  des  directions  variées,  qu'il 
est  presque  toujours  facile  de  constater. 

Dans  rhydrométrie  ou  hydropisie  de  l'utérus,  le  ballotte- 
ment du  fœtus  n'existe  pas;  la  palpation  de  Tabdomen  ne  fait 
reconnaître  ni  la  présence,  ni  les  mouvements  de  l'enfant; 
l'auscultation  donne  les  signes  négatifs  de  son  existence,  la 
sensation  par  la  fluctuation  et  le  défaut  de  résonnance  de  la 
tumeur  formée  par  Thydropisie  utérine  ne  permettant  pas  de 
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confondre  cette  maladie  avec  la  pneumonite  de  la  matrice. 

Le  liquide  contenu  dans  cet  organe  s'échappe  quelquefois 
de  temps  en  temps  de  sa  capacité,  quelquefois  aussi,  niais 
beaucoup  plus  rarement,  il  en  sort  complètement  pour  se  rê*- 
produire  immédiatement.  Fernel  rapporte  l'observation  d'une 
femme  dont  Thydropisie  de  la  matrice  disparaissait  tous  les 
mois,  et  renaissait  après  toutes  les  époques  menstruelles. 

Le  pronostic  de  Tbydropisie  de  la  matrice  n'inspire  guère 
d'inquiétude,  lorsque,  de  temps  en  temps,  il  s'échappe  une 
certaine  quantité  de  liquide  de  la  capacité  de  l'utérus. 

Lorsque  Thydrométrie  se  fait  observer  en  même  temps  que 
la  grossesse,  il  n'est  pas  facile  d'établir  le  diagnostic  de  la 
maladie.  Qu'on  y  prenne  bien  garde,  il  ne  faut  pas  employer 
des  moyens  actifs  contre  Thydrométrie,  même  exempte  de 
grossesse,  avant  d'être  bien  assuré  de  ^existence  de  cette  pre^ 
mière  affection  ;  on  ne  devra  jamais  oublier  que  la  présenté 
du  fœtus  dans  l'utérus  est  quelquefois  fort  obscure;  on  sait 
combien  de  fautes  elle  a  occasionnées. 

Dans  le  traitement  de  l'hydropisie  de  l'organe  gestateur^  on 
doit  s'attacher  très-spécialement  à  combattre  les  maladies  de 
la  matrice,  dont  l'accumulation  du  liquide  n'est  le  plus  ordi- 
nairement qu'un  symptôme. 

A  mesure  que  l'affection  morbide  de  l'utérus  ou  de  sa  mem- 
brane diminue  ou  bien  se  dissipe^  le  liquide  épanché  et  accu- 
mulé peut  disparaître. 

Lorsque  la  matrice  parait  être  à  l'état  normal  et  qu'on  a 
acquis  la  certitude  que  la  grossesse  n'existe  pas,  Monro  et  Aslruc 
conseillent  de  mettre  en  usage  les  purgatifs  drastiques,  les 
vomitifs,  les  sternutatoires,  les  injections  et  les  lavements 
irritants;  mais,  avant  tout,  il  faut  s'assurer  si  le  canal  înlcs- 
tinal,  sur  lequel  l'utérus  exerce  plus  spécialement  des  sympa- 
thies morbides,  ne  s'oppose  pas  à  l'emploi  des  moyens  exei- 
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tanls;  car,  sans  cette  précaution^  on  pourrait  faire  beaucoup 
de  mal. 

L'extrait  de  belladone^  appliqué  sur  le  museau  de  tanche, 
est  surtout  très-aTantageux  pour  combattre  l'état  spasmodique 
dontîl  est  affecté.  On  a  vanté  Tusage  du  seigle  ergoté  administré 
à  rintérieur  et  donné  à  des  doses  fractionnées.  Cest  un  puissant 
moyen,  lorsqu'on  l'emploie  contre  Hiydrométrie  exempte  de 
douleurs;  mais  si  malheureusement  il  7  a  seulement  un  peu* 
d'érétliisme  sur  l'utérus^  on  détermine  presque  toujours  des 
souffrances  excessivement  violentes,  et  Ton  s'expose  à  aug- 
menter on  bien  à  produire  une  phlegmasie. 

Quand  la  malade  n'est  pas  trop  faible,  et  quMl  existe  une 
congestion  sanguine,  on  peut  pratiquer  une  saignée  révulsive 
au  bras  de  60  à  90  grammes;  on  doit  insister  sur  les  bains 
entiers  chauds  à  l'eau  de  son,  sur  les  injections  émollientes, 
nir  l'exercice  modéré^  sur  une  alimentation  douce;  le  ventre 
sera  tenu  libre  à  l'aide  d'un  lavement  presque  froid  ;  si  les 
temmes  souffrent,  elles  prendront  un  quart  de  remède;  on  le 
répète  à  midi  et  le  soir;  on  y  ajoute  une  fois  toutes  les  vingt- 
quatre  heures  six  ou  huit  goultes  de  laudanum  de  Sydcnham; 
on  augmente  au  besoin  la  dose  de  ce  narcotique;  on  prescrit 
le  repos  absolu  des  organes  génitaux. 

Il  est  bon  de  répéter  que,  s'il  existe  une  phlegmasie  chro- 
nique,  et  à  plus  forte  raison  une  inflammation  aiguë,  on  s'ox- 
pose  beaucoup,  en  vidant  la  matriœ,  à  augmenter  les  |)héno- 
mènes  inflammatoires  ;  on  ne  devra  donc,  dans  ce  cas,  donner 
issue  à  la  matière  de  Tbydropisie  (|ue  si  la  maladie  devient 
menaçante,  et  si  elle  fait  de  trop  grands  et  de  trop  rapides 
progrès. 

Les  moyens  dont  on  se  sert  pour  désobstruer  rorifice  infé- 
rieur du  museau  de  tanche  sont  tantôt  le  doigt  indicateur, 
tantôt  une  sonde  droite  en  argent  ou  en  gomme  élastique; 
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OD  les  introduit  dans  Torgane  gestateur;  si  le  premier  de  ces 
moyens  ne  peut  pas  pénétrer  dans  la  cavité  utérine,  ooloi 
substitue  le  second. 

Lorsqu'un  polype  produit  Thydropisie  de  la  matrice,  on  [ait 
pénétrer  entre  la  tumeur  polypeuse  et  les  parois  de  l'utérus 
une  sonde  plate;  ou  bien,  suivant  Tindication,  on  enlève  la 
production  organique. 

Pour  introduire  dans  la  matrice  la  sonde  dont  je  viens  de 
parler,  on  emploie  le  spéculum  ;  on  pourrait  ne  pas  s'en  servir: 
on  glisserait  alors  Talgalie  droite  le  long  du  doigt  indicateur 
dont  lis  bout  reposerait  sur  Torifice  du  museau  de  tanche. 

Mais  si  la  sonde  et  le  doigt  ne  suffisaient  pas,  on  pourrait 
recourir  au  trois-quarts.  \yin  pratiqua  la  ponction  de  l'utéms 
à  un  pouce  et  demi  au-dessus  de  la  sympbise  du  pubis,  et  à  h 
même  distance  de  la  ligne  blanche;  il  fit  Tex traction  de  cio- 
quante-trois  livres  d'un  liquide  épais,  noirâtre  et  sanguinoleoii 
il  appliqua  immédiatement  le  corset  de  Monro  dont  il  aida 
l'action  au  moyen  de  plusieurs  serviettes;  la  malade  était  âgée 
de  cinquante  ans,  elle  guérit  parfaitement.  Noël  Desmarais 
fit  très-heureusement  la  ponction  au-dessus  du  pubis;  il  s'a- 
gissait d'une  hydrométrie  conipliquée  de  grossesse. 

M.  Lisfrané  préfère  avec  d'autres  chirurgiens  introduire  le 
trois-quarts  par  l'orifice  du  museau  de  tanche,  comme  dans 
les  cas  d'hydropisie  simple  de  la  matrice. 

Quand  la  gro;ssesse  complique  l'hydrométrie,  le  diagnostic 
est  excessivement  difficile  à  établir;  d'ailleurs  l'usage  des 
instruments  est  ici  plus  dangereux  que  dans  les  cas  d'bydio- 
pisie  simple. 

Pour  prévenir  la  récidive  de  la  maladie,  il  faut  combattre 
les  affections  morbides  générales  et  locales  sous  l'influeoce 
desquelles  elle  s'est  développée  ;  on  conseille  encore  les  injec- 
tions détersives. 
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On  recomuiandede  maintenir  le  col  utérin  ouvert  avec  une 
petite  sonde  de  gomme  élastique;  toutefois,  M.  Lisfranc  pré- 
fère se  servir  tous  les  jours  d'une  algalie. 

Klstos  des  oT«lrcs  on  liydroophorle  dv  profeaseor  Doipèfl. 

Cette  maladie  est  très-commune  à  Tépoque  de  l'âge  critique. 
Où  Tobserve  tantôt  dans  Tovaire  sain,  tantôt  dans  l'ovaire 
malade;  dans  le  premier  cas,  aucun  symptôme  n^en  révèle 
rorigine  ni  le  développement;  dans  le  second,  au  contraire 
sa  formation  est  presque  toujours  précédée  de  douleurs  plus 
ou  moins  vives  dans  l'organe  malade. 

Mobile  dans  l'abdomen  dans  les  premiers  temps  de  sou  déve- 
reloppement,  le  kyste  des  ovaires  se  porte  du  côté  sur  lequel  la 
femme  est  couchée;  il  forme  une  tumeur  arrondie  ou  ovoïde 
liœe  ou  bosselée^  circonscrite,  indolente  ou  peu  douloureuse, 
que  Fon  sent  manifestemement  à  travers  les  parois  abdomi- 
nales; mais  pendant  longtemps,  il  est  très-difûcileet  même 
impossible  de  distinguer  si  cette  tumeur  est  de  nature  squir- 
rheuse. 

Un  peu  de  gène,  un  peu  de  pesanteur  dans  la  fosse  iliaque, 
la  sensation  d'un  corps  qui  se  déplace  dans  les  mouvements,  et 
quelquefois  de  la  douleur,  sont  d'abord  les  seuls  symptômes 
que  la  malade  éprouve  ;  plus  tard,  à  mesure  que  la  tumeur 
grossit,  ces  symptômes  prennent  de  l'intensité,  et  il  s'y  joint 
de  la  distension  des  parois  abdominales;  entiu,  quand  elle  a 
acquis  un  développement  considérable,  les  malades  éprouvent 
des  tiraillements  dans  les  aines,  du  trouble  dans  la  digestion, 
dépendant  de  la  compression  exercée  par  la  tumeur  sur  l'esto- 
mac et  les  intestions,  et  enQa  une  gène  plus  ou  moins  forte  de  la 
respiration,  produiteparlerefoulemcntenhautdudiaphragme. 
Mais  il  est  rare  que  les  tumeurs  ovariques  se  développent 
rapidement;  en  général  elles  mettent  plusieurs  années  à 
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s'açcroîlre  :  quelques-unes^  parvenues  à  un  certain  degré  de 
développement  restent  stationnai res,  tandis  que  d'autres  s'ac- 
croissent sans  cesse. 

Le  diagnostic  différenliel  de  cette  maladie  est  très-obscur  et 
peut  entraîner  les  meilleurs  praticiens  à  de  graves  erreurs. 
Elle  pourrait  être  confondue  avec  Tascite,  Tliydropisie  de  la 
trompe^  celle  de  Tutérus  et  lagrossesse;  ce  n'est  qu'en  s'édai* 
rant  par  tous  les  signes  commémoratifs^  en  se  rappelant  le  mode 
de  développement  de  la  tumeur  qui  s'est  opéré  d'un  côté  à 
l'autre^  en  les  comparant  aux  signes  et  au  développement  des 
autres  affections  qu'on  peut  éviter  Terreur. 

11  faut  tenir  compte  de  tout;  car,  bien  que  la  menstruation 
ne  soit  pas  constamment  supprimée  dans  cette  sorte  d'hydro- 
pisie,  comme  on  l'a  affirmé  d'une  manière  trop  exclusive»  elle 
Test  souvent.  Parfois  aussi  les  mamelles  se  gonflent^  et  même 
deviennent  douloureuses,  surtout^  dit-on,  celle  qui  répond  au 
côlé  de  l'ovaire  affecté;  souvent,  d'ailleurs,  la  tumeur  se  déve- 
loppe d'abord dansl'hypogastre,  à  la  vérité  plutôt  d'un  côléqijie 
de  l'autre  pour  l'ordinaire,  et  elle  entraine  fréquemment^ 
haut  la  matrice  durant  les  progrès  de  son  accroissement,  quoi- 
que parfois  aussi  elle  la  pousse  au  dehors  et  la  mette  en  pro- 
lapsus,  ou  bien  même  elle  l'atrophie  par  une  pressipn  coati- 
nue.  La  fluctuation  y  est  géncralemeut  aussi  plus  manifeste 
que  dans  le  cas  précédent^  mais  souvent  sourde  et  obscure, 
comme  dans  la  grossesse,  ce  qui  tient  à  1  épaisseur  des  parois 
du  sac,  aux  cloisons  qui  le  divisent,  et  à  l'indépendance  de  ses 
parois  et  de  celles  de  l'abdomen,  qui  ne  sont  pas  toujours  dans 
un  contact  exact. 

C'est  surtout  cette  dernière  particularité  qui  peut  servira 
distinguer  les  cas  où  il  y  a  a  la  fois  ascite  et  hydropisie  enkystée; 
alors  on  sent  qu'un  espace  existe  entre  les  pa.rois  abdomintla 
et  une  tumeur  libre  dans  la  cavité  du  péritQ^ne^  es^^u^  f^' 
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maaqoeiil  guère  à  l'b  jdropiâe  périftooéik.  Toot  au  piu».  daas 
lliydroopborie,  y  a4-il  ioâltraiioa  d'uo  côlê  seuleiueot.  et 
ordioaireroent  arec  engourdissemeDi  de  œ  méoie  cAàè.  a  cause 
delà  praûuo  du  krste  sur  les  Taîsâeaux  et  les  nerfs  cmraui. 
lies  urines  sont  aussi  plus  rarement  diminuées,  à  moins  que 
rénormilé  du  sac  ne  comprime  les  n:ins  et  les  urelères» 
comme  cida  est  érident  chex  ont  malade  donl  les  urines  cou- 
laient librement  dès  que  la  [lonction  afait  élé  opérée.  Cher 
d'autres  malades,  cette  eicréiion  n*était  nullement  dérangée,, 
quoique  lliydropisie  tut  énorme,  et  Ton  ¥oit  chei  un  certain 
nomlwede  femmes  rémi^îon  de  ce  liquide  être,  au  contraire, 
en  apparence  plus  abondante  que  de  coutume,  mais  en  réalité 
seulement  plus  fréquente,  à  cause  de  la  gène  où  se  trouTe  la 
vessie  comprimée  par  le  kyste,  état  de  choses  qui  peut  aller 
jQiftt'à  rinoontioence  des  urines.  Non-seulemeut  la  fluctua- 
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tien  est  en  général  plus  sourde  dans  Thydroophorie,  mais 
encore  la  forme  du  ventre  est  assez  souvent  irrégulière>  au 
commencement  du  moins^  parce  que  les  kystes,  quoique  glo- 
buleux^ sont  muliiplcSy  ou  que  le  kyëte  unique  est  séparé  dés 
autres  viscères,  et  d'abord  situé  d'un  côté^  et  plus  souvent,  dît- 
on>  du  côté  gâucbe,  règle  sujette  à  de  nombreuses  exceptions. 
Ce  kyste  occupe,  du  moins  primitivement^  le  basde  l'abdomen, 
et  les  malades  s'aperçoivent  que  la  tumeur  élait  d'abord  cir- 
conscrite, qu'elle  a  paru  s'élever  du  bassin,  et  non  le  ventre 
s'accroître  dans  toutes  ses  dimensions  à  la  fois.  En  s'élevant 
ainsi  la  tumeur  a  élevé  l'utérus,  tiraillé  par  le  ligament  de 
l'ovaire,  tandis  que,  dansl'ascite,  il  est  souvent  abaissé,  et  que 
Ton  peut  quelquefois  sentir  la  fluctuation  par  le  haut  du  vagin. 

Enfin  la  tuméfaction  du  ventre  et  la  fluctuation  obscure 
qu'on  y  sent^  la  lenteur  de  Taccroissement  en  volume  de  cette 
partie^  le  dérangement  des  digestions,  qui  n'est  pas  rare  non 
plus  dans  Thydroophorie,  pourraient  amener  de  fausses  con- 
jectures dans  les  cas  de  péritonite  chronique  ;  mais  le  réson- 
nement  que  l'abdomen  offre  à  la  percussion  dans  un  grand 
nombre  de  points,  la  sensibilité  dont  il  est  le  siège,  les  saillies 
qu^il  porte  parallèlement  à  des  portions  dMntestins  adhérentes, 
voilà  des  signes  qui  n  appartiennent  pas  à  Thydropisie,  et  (jui 
ne  s'y  rencontrent  en  partie  que  quand  elle  est  compliquée 
d'adhérences  et  d'inflammation  chronique,  surtout  à  sa  surface 
extérieure. 

Non-seulement  les  complications  peuvent  rendre  le  dia- 
gnostic plus  difficile,  mais  encore  elles  changent  beaucoup  le 
pronostic  Nul  doute  en  effet  qu'une  affection  cancéreuse^ 
jointe  à  la  distension  de  l'ovaire,  ne  hâte  considérablement  la 
mort  ;  de  même  aussi  Tascite  aggrave  beaucoup  Tétat  de  la 
malade. 

Quelquefois  il  y  a  rupture  du  kyste,  et  tantôt  le  liquide 
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sV^Kiiicbe  dans  rabdoiiien,  tantôt  il  s'écoule  dans  la  cavité 
d'uD  viscère  voisin  perforé  en  même  temps  que  lui,  Tintestin, 
par  exemple,  ou  le  vagin,  ou  bien  même  il  s'échappe  au 
dehors  par  une  ulcération  de  la  peau.  Son  épancbement  dans 
Tabdomen  produit  une  péritonite  mortelle:  on  conçoit  pour- 
tant la  possibilité  d'une  résorption  et  d'une  guérison  complète. 
Cette  guérison  est  plus  facile  encore  quand  c'est  à  Textérieur 
que  le  liquide  a  été  conduit. 
C'est  au  reste  à  peu  près  le  seul  moyen  de  guérison  dont 
*  cette  maladie  se  soit  montrée  naturellement  susceptible; 
l'évacuation  spontanée  ou  provoquée  des  sueurs,  des  urines,  a 
ici  bien  rarement  servi  d'émonctoire  aux  humeurs  morbides; 
une  salivation  spontanée  a  paru  rendre  une  fois  le  mal  pen- 
dant quelque  temps  stationnaire;  des  vomissements  abondants 
et  séreux  ont  obtenu  ime  fois  la  guérison  ;  faits  rares,  et  dont 
l'art  même  n'a  pu  tirer  aucun  parti,  car  il  a  vainement  cher- 
ché à  reproduire  les  mêmes  eiîets  par  des  procédés  analogues. 
Traitement.  Les  moyens  pharmaceutiques  et  chirurgicaux 
sont  bien  peu  efficaces  contre  les  tumeurs  enkystées  de 
l'ovaire.  PetitrRadel  fait  mention,  dans  Y  Encyclopédie  midi^ 
cale,  d'une  cure  obtenue  par  Tusage  continué  pendant  deux 
mois  et  demi  d'une  décoction  de  cendres  ordinaires,  après 
vingt-quatre  pintes  de  sérosité  verdâtre  évacuées  par  une 
ponction.  En  général,  on  ne  \Ioit  pratiquer  la  ponction  que 
lorsque  la  femme  est  trop  incommoder  de  sa  tumeur  ;  car  il 
se  forme  bientôt  un  nouvel  amas  de  li(|uides,  et  lorsqu'on 
répète  plusieurs  fois  cette  ponction,  le  li(|uide,  d'abord  in- 
odore, devient  irritant  par  le  contact  «le  Tair;  sa  résorption 
cause  la  fièvre  lente  en  même  temps  que  sa  sécrétion  abon- 
dante épuise  la  malade. 

Nous  lisons  dans  l'ouvrage  du  docteur  Gardanne  :  «  Made- 
moiselle L"%  âgée  de  vingt  ans,  d'un  tem|M}rarnent  sanguin, 

T.  IH.  M 
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d'tine  grande  j^nseêptibilité,  d'tttie  taillé  motetini^,  thaU  btea 
prise,  d'un  tissu  de  peau  serré,  d'ud  teint  mériâîonal,  a^nt 
leë  cheirent  trëâ-noirs,  arait  joui  d'une  parfaite  santé  Jos(}u'att 
nfois  de  Janvier  48^,  époque  à  laquelle  les  menstrues  se  dé-> 
rangèrent  pour  la  première  fois  depuis  Tâge  de  seize  ans, 
époque  de  leur  apparition.  Une  maladie  grave  que  fit  un  de 
ses  frères  fut  la  cause  de  ce  dérangement.  Cette  demoiseUe 
cacha  quelques  mois  le  malaise  qu'elle  ressentait,  et  n'ôSi 
pas  même  confier  à  sa  mère  que  ses  règles  s'étaient  suppri- 
mées. Taincue  cependant  par  la  douleur  qu'elle  éprouvait  àut 
aines  et  dans  le  côté  droit,  elle  surmonta  la  honte  qui  l'em- 
pêchait de  parler>  et  je  fus  mandé  auprès  de  la  malade.  Voici 
l'état  où  je  la  trouvai  :  difficulté  dans  la  marche,  les  gtandei 
inguinales  dures,  douloureuses,  de  la  grosseur  d'un  fort 
marron,  tumeur  dans  la  partie  droite  et  inférieure  dû  bas- 
ventre  dont  le  volume  pouvait  déjà  égaler  celui  du  poing. 
Utérus  dans  Téiat  naturel. 

a  Les  saignées  générales  et  locales,  quelques  emtnétiago- 
gues  légers,  les  pédiluves,  les  excitants  aux  extrémités  infé- 
rieures, les  fumigations  émollientes,  des  injections  dans  le 
vagin  de  même  composition,  les  bains  d^eau  naturelle,  d'ëftu 
minérale  fondante,  les  bains  d'eau  de  mer,  les  douches  dé 
toute  nature,  les  eaux  minérales  à  l'intérieur,  les  fondants  dé 
toute  espèce,  une  nourriture  choisie,  les  soins  les  plus  assidus, 
tous  les  moyens  enfin  que  l'arl  peut  indiquer  dans  nne  Sem- 
blable circonstance  ne  purent  arrêter  les  progrès  du  mal.  Pen- 
dant deux  mois,  toutefois,  la  tumeur  resta  stationnaire,  elle 
sembla  même  céder.  Le  traitement  se  poursuivait  alors  i 
Tivoli,  et  consistait,  à  l'extérieur,  en  douches  d'eau  de  Plom^ 
bières,  en  bains  de  même  nature,  en  applications,  deux  fois 
imr  mois,  de  douze  à  quinze  sangsues  aux  parties  génitales,  en 
boissons  fondantes  de  saponaire  ou  autres  plantes  analogtles. 
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en  f  iiMge  do  pi'MiKblôniNl  d6  fnériiafe  à  Tltitériatti';  et  de 
MiHras  iMrtitritllPs  à  reilérieiit*i  eut  lai  JimiM  et  les 
cuiitei  alleniatrfenienli  et  de  deux  jours  Tudi  et  sur  là 
tamenr  dèiit  fois  par  Joar  :  les  doses  étaient  petites. 

s  MH.  Halle)  Demontaigo^  DtiboiSi  fnrent  ooflsolléS;  M»  011^ 
pBflrgîi  n'aida  sii  lAoïè  an  moins  de  ses  oonseils^  Malgré  tant 
de  bons  sTisi  lé  maladie  aogmenta  $  nne  floctnatlon  se  fit  sen* 
tir  pour  la  première  fois  dans  le  moM  de  février  Itt9.  Lé 
tamèttr^  i  cette  époque^  montait  tout  le  long  de  la  partie  droite 
d«  ventre^  retdalait  le  foie^  et  descendait  transff rSalement 
josqti'a  la  partie  moyenne  et  gauche  de  la  région  ombilicale  { 
Teslomae  alors  n'était  point  gêné  dans  ses  fonctions.  Tonte  la, 
péftié  inlërienrê  occupait  la  région  bypogastriquëi  et  e'Mt 
sfee  la  partie  gawbè  de  cette  région  que  la  fluctuation  se  fai« 
uÊi  sentir }  é'est  aussi  vers  cet  endroit  qu'on  a  pli  pratiquer  les 
opéraUefis  ^dessousi 

«  Du  mois  de  février  au  mois  d'août  suivUnti  le  squirrhe 
prîi  bèaueonp  d'aedroissement)  tous  tes  organes  renfermée 
dans  le  bàs-tentré  se  trouvaient  cotnprimési  refoulés)  ils  îKl 
pouvaient  exécuter  qu'imparfaitement  leurs  fouctièns)  li 
malade  souffrait  beaucoup;  la  fluctuation  au  cdté  gauche  était 
tràa-sefisible«  M*  le  docteur  fiorel  fut  appelé;  il  pratiqua  unSi 
poncUon  à  la  partie  la  plus  déclive  de  l'endroit  où  la  fluctua» 
tioD  se  faisait  sentir;  cet  endroit  correspondait  à  la  partie 
moyenne  de  la  région  inguinale  gauche.  Nous  tirftmes  dix- 
huit  livres  d'une  matière  sirupeuse  et  légèrement  Jattnfttre  ;  le 
fond  du  vase,  examiné  le  lendemain^  nous  offrit  une  demi- 
livre  de  pus.  On  comprima  doucement  le  ventre  a  mesure  que 
le  liquide  sortait  ;  on  appliqua  des  fomentatiohs  émoUienles, 
on  administra  quelques  lavements  opiacés;  on  donna  à  Tinté- 
riear  des  pilules  narcotiques;  on  mit  la  malade  a  Teau  de 
pofrtet;  on  prit  toutes  les  préoautîoos  nécessaires  pour  préfo^ 


SJ^      HISTOIRE  PHILOSOPMIQUK  ET  HRDlCAtE   DE  LA   FEMME. 

uir  l'inflammaiion  ,  qu'on  pouvait  d'autant  pluft  redouter 
qu'on  avait  remarqué  des  flocons  purulents  sortir  de  la  canule 
du  trois-quar(8.  Tout  le  liquide  contenu  dans  le  sac  perforé 
étant  sorti,  le  ventre  paraissait  presque  aussi  volummeoi 
qu'avant  Topération  ;  il  offrait  sur  toute  sa  surface  des  bosses 
dures  et  plus  ou  moins  proéminentes.  Le  kyste  opéré  mit  deux 
mois  à  se  remplir;  on  pratiqua  alors  une  deuxième  ponction, 
dont  on  retira  seize  livres  de  même  nature  un  peu  moins 
colorée.  Cinquante  jours  ensuite  on  fit  la  troisième  ponction; 
on  obtint  treize  livres  de  même  nature  ;  vingt  jours  après,  on 
porta  lé  trois-quarts  pour  la  quatrième  fois  ;  on  amena  dôme 
livres  d'une  matière  sirupeuse  et  purulente.  Au  onzième  Jour, 
on  fut  obligé  de  pratiquer  la  cinquième  ponction  ;  il  sortit  dix 
livres  de  nature  sirupeuse  et  purulente;  le  pus  pesait  à  pari 
trois  livres.  Il  s'écoula  neuf  jours  de  cette  opération  i  la 
sixième,  qui  nous  donna  dix  livres  de  matière  entièrement 
purulente.  Les  douleurs  étaient  assez  vives  :  nous  fîmes  une 
injection  narcotique  dans  la  tumeur;  toute  la  liqueur  intro- 
duite ressortit  par  la  canule  du  trois-quarts.  La  malade  se  sen- 
tit aussitôt  soulagée. 

«  Le  kyste  était  en  pleine  suppuration  :  nous  nous  déci- 
dâmes, ainsi  que  le  fit  Ledran,  à  pratiquer  une  incision  (d>liq 
de  la  longueur  d'un  pouce  et  demi  à  Tendroit  où  les  ponction 
avaient  été  faites.  Les  téguments  divisés ,  la  tumeur  mise  i 
jour,  nous  portâmes  perpendiculairement  le  bistouri 
Tangle  inférieur  de  Tincision,  nous  renfonçâmes  assez  avanf 
pour  atteindre  toute  Tépaisseur  du  kyste,  et  nous  prolongeâmes 
l'incision  jusqu'à  fautre  angle.  Il  sortit  aussitôt  et  avec  impé- 
tuosité de  cette  large  ouverture  huit  livres  de  matière  sangui- 
nolente et  purulente;  le  kyste  se  vida,  et  nous  pûmes  alors,  en 
portant  le  doigt  dans  le  kyste,  sentir  ses  parois.  Nous  enfon- 
çâmes ensuite  un  large  bourdonnet  à  longs  fils.  On  eut  soin 
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<i6  renonyeler  trois  fois  par  jour  le  pansement.  Le  pus  sécrété 
mintailà  trayers  la  charpie,  et  sortait  abondamment  lorsqu'on 
«nievait  le  bourdonnet;  la  sécrétion  purulente  se  faisait  donc 
bien  promptement.  Aucun  symptôme  inflammatoire  ne  vint 
compliquer  l'opération;  l'incision  ne  fût  sensible  que  le  pre* 
inier  Jour. 

c  Ce  que  Tart  avait  fait  pour  un  kyste,  il  ne  pouvait  le  tenter 
pour  les  antres,  la  fluctuation  n'étant  pas  assez  manifeste; 
chaqm  Jour  ils  prenaient  du  volume,  surtout  celui  qui  élait  à 
la  partie  supérieure  du  squirrhe,  et  qui  montait  au-dessous  du 
cartilage' des  c6tes  et  de  l'appendice  xiphoïde.  Les  organes  se 
trouvèrent  de  plus  en  plus  gênés;  l'estomac,  le  foie  comprimés 
refoulaient  à  leur  tour  le  cœur,  les  poumons;  la  sutTocalion 
s*aocrut  insensiblement,  et  la  malade  expira  quelques  Jours 
après  l'opération.  • 

Aujourd'hui ,  deux  méthodes,  qu'on  désigne  sous  les  noms 
de  méthode  palliative  et  de  méthode  des  injections  iodées,  se 
partagent  le  traitement  des  kystes  ovariques  ;  mais  jusqu'ici  les 
plus  grands  praticiens  restent  en  sus|>en8,  quand  il  s'agit  de 
prononcer  sur  la  préférence  à  donner  à  l'une  ou  à  l'autre.  I^  lita- 
tistique  ne  fournit  à  cet  égard  que  des  documents  incertains. 
Le  choix  entre  ces  deux  méthodes  ne  peut  se  faire  dans  l'état 
actuel  des  choses,  avec  une  suffisante  connaissance  de  cause. 
Nous  lisons  dans  la  GazeiU  des  Hôpitaux  :  Kyste  uniloculaire 
de  l'ovaire;  ponction,  reproduction  du  liquide;  Injection; 
réduction  très-grande  du  kyste;  santé  générale  Irès-lionno 

depuis  deux  ans. 

Anne  B...,  âgée  de  quarante-huit  ans,  blanchisseuse,  bien 
constituée,  issue  de  parents  doués  d'une  bonne  santé,  n'a  pas 
eu  de  maladies  sérieuses  jK-ndant  son  enfance.  A  TAkc  de  dix- 
neuf  ans,  elle  est  entrée  dans  un  hôpital  fiourune  suppression 
de  règles  qui  s'était  produite  jiarce  qu'elle  avait  mis  ses  pied- 
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dans  Tenu  froide  w  moment  où  elles  Tenaient  da  m  «lontreF. 
Dec  ventouses  et  des  applications  de  cataplasmes  ebauds  les 
Qrent  reparaître.  A  Tftge  de  vingt  et  un  ans^  elle  eut  son  pi#- 
mi^r  enfant;  Irew  mois  après,  elle  açcoucba  d-nn  featus 
joer^né;  à  Tinfft-qua(r<9  ans  elle  eut  pn  dernier  en(in(«  Nariée 
à  yingt-sept  ans^  elle  ne  fut  pas  heureuse^  et  c'est  à  pertîf  de  le 

^Homept  ^^'k  la  suite  4e  m^inteUigenees  d^m  sgn  ininage, 

m  ^^  ^  supprimàrrat  à  diverses  repriseï^*  |^|  U»  »p|- 
nil^r»  jour»  dç  iS34k,  Aménorrhée  à  Id^  suite  d'une  querelle;  le 
i^alade  se  croit  enceinte^  et  son  marij  qui  désireit  viy^iiient  ^w 
,^nfept^  ce^e  momentanément  de  la  maltraiter.  Qepuii  eetip 
i^poque  apparaissent  plusi^qrs  érysipèles^  les  depts  se  carient  e& 
tQmbent  pour  l^  plupart  aprèç  avoir  causé  de  viVee  dpulenri  ; 

la  santé  générale  ^  jusque-là  excellentes  ^'altère  sensiblement; 
Tappétit  devient  irrégulier.  Enfin,  des  élaneements  Wl  Uw 
dans  le  p6té  droit  ef  inférieur  d^  r9|)dpqiePi  et  I4  m^lade^  en 
y  portant  la  mein;  s'aperçoit^ppiir  la  première  fois^  d'une  tnn^eUF 
à]peu  près  grosse  comme  une  petite  tète  d'enfant*  Elle  e^UTP 
qu'elle  a  beaucoup  plus  souffert  dans  l'abdomen  verg  le  temps 
où  elle  s'est  aperçue  de  la  présence  de  la  tumeur^,  que  plus 
tard,  quand  elle  avait  le  kyste  ovarique  distendu  par  du  liquide. 
En  1835,  les  règles,  au  lieu  d'être  peu  abondantes  et  variables 
dans  leur  apparition,  comme  l'année  précédente^  sont  reve- 
nues à  des  époques  fixes;  mais  les  douleurs  prennent  un  tel 
caractère  d'acuité  que  la  malade  se  décide  à  entrer  à  l'hôpital 
de  la  Pitié.  On  lui  applique  soixante  sangsues  au  haut  des 
cuisses  ou  sur  l'abdomen,  elle  est  saignée  à  trois  reprises 
différentes.  Les  douleurs  s'apaisent.  L'appétit  reparaît»  Jusqu'en 
1844,  elle  suit  une  foule  de  traitements,  et  fait  un  grand  abns 
des  drastiques,  ce  qui  la  fatigue  beaucoup;  mais  la  tumeur 
reste  stationnaire.  En  1845,  mauvais  traitements  éprouvés 
pendant  l'écoulement  menstruel,  nouvelle  suppression  qui  sjs 
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prolonge.  L'abdomen  grossit,  se  développe.  La  malade  n'é- 
proQYe  pas  les  sensations  de  ses  précédentes  grossesses.  Elle 
consulte  une  sage-femme^  qui  lui  dit  qu'elle  est  près  d'accou^^ 
cher.  Conservant  des  doutes,  Anne  se  présente  à  la  Hateroité, 
les  élèves  la  conflrment  dans  l'idée  d'une  grossesse  ;  le  lende** 
main,  H.  P.  Dubois  ne  parta^^e  pas  cet  avis,  et  il  fait  entrer 
cette  femme  à  la  clinique  d'accouchement,  où  elle  ne  reste  qi|e 
pende  temps.  Elle  y  revient  l'année  suivante,  le  27  août  1846; 
et  pour  la  première  fois  elle  entend  dire  par  M.  Cazeaux  qu'elle 
a  un  kyste  de  l'ovaire. 

H.  Cazeaux  ponctionne  le  kysle  le  â:2  i^eplembre  1840.  L'abdo- 
men était  très-développé ;  il  sort  beaucoup  de  liquide;  on  ne 
fait  pas  d'injection  et  le  liquide  sorti  marquait  sur  le  linge 
comme  du  café,  dit  la  malade,  qui  ne  varie  pas  à  ce  sujet.  Elle 
quitte  l'hôpital  plusieurs  mois  après  la  ponction,  amaigrie, 
éprouvant  toujours  des  douleurs,  des  tiraillements  épigas- 
triques  et  intestinaux,  le  liquide  s'était  reproduit  en  faible 
quantité.  Près  de  cinq  années  s'écoulent  sans  accidents;  mai$, 
dan^  le  courant  de  la  dernière,  le  kyste  se  remplit  de  nouveau, 
e,i  en  même  temps  réapparaissent  les  douleurs  épigastiiqueS| 
ramaigrissement.  En  mai  1851,  deuxième  ponction  faite  u  la 
clinique  par  M.  P.  Dubois.  La  malade  nous  assure  qu'on  a  a 
pu  tirer  que  quatre  ou  cinq  litres  de  liquide.  Elle  ne  sait  point 
quelles  étaient  sa  consistance  et  sa  coloration.  L'abdomeu  était 
resté  très-développé.  Elle  sort  deux  jours  après  la  poucticn, 
malgré  tous  les  conseils  qu'on  lui  donne  pour  la  retenir.  Ue 
1851  à  I85i,  la  malade  est  toujours  soutfrante,  Tabdonien  se 
distend  beaucoup.  Des  douleurs  rhumatismales  musculaires 
tourmentent  à  diverses  reprises  cette  femme,  qui  va  revoir 
M.  Caxeaux.  Elle  entre  à  Thôpilal  de  la  Charité  le  4  septembre 
1854.  Etat  actuel  :  visage  amaigri,  extrémité  inférieure  des 
jambes  légèrement  œdématisée.  Toutes  les  fondions  sVxé- 
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cutent  assez  régulièrement,  ainsi  que  la  menstruation.  Toute- 
fois, gêne  notable  éprouvée  par  les  organes  de  la  respiration  et 
par  ceux  de  là  digestion  ;  gène  causée  par  le  kyste  ovarique. 
L^abdômen  est  très-tolumineux,  tendu.  Les  parois  non  œdc- 
matiée's  présentent  des  veines  dilatées  très-àpparentes.  La  forme 
est  assez  exactement  arrondie,  et  n^offre  pas  des  bosselures 
sensibles,  ni  de  saillie  plus  marquée  à  droite  qu'à  gauche.  Les 
divers  points  de  cette  surface  lisse  donnent  une  matité  absolue 
à  la  percussion,  et  la  sensation  très-nette  de  fluctuation  en  per- 
cutant d'un  côté  avec  un  seul  doigt,  1  autre  main  étant  appli- 
quée à  plat  sur  un  point  opposé.  Pas  de  frémissement.  Sfm 
clair  à  gauche  et  sur  le  c6té,  où  doivent,  par  conséquent,  être 
les  anses  intestinales  en  partie  refoulées.  Col  utérin  difficile  k 
atteindre,  paraissant  sain  au  toucher.  Douleurs  dans  la  région 
lombaire.  Mixtions  fréquentes;    urines  normales.   Poitrine 
sonore,  organes  thoraciques  n'oiTrant  rien  de  particulier. 
Appétit  modéré,  alternatives  de  constipation  et  de  dévoiemenl. 
Sommeil  léger,  interrompu  par  des  rêvasseries.  Le  diagnostic 
n'étant  pas  douteux,  et  le  kyste  ovarique,  dont  le  développe- 
ment avait  commencé  à  droite,  paraissant  uniloculaire  et  daos 
de  bonnes  conditions,  la  malade  désirant  vivement  la  ponc- 
tion, et  celle-ci  devenant  urgente  à  cause  de  la  gêne  éprouvée 
dans  la  respiration,  H.  Rayer  fait  ponctionner  la  malade  et 
autorise  une  injection  iodée  si  le  liquide  renfermé  dans  ce 
kyte  ne  présente  pas  de  contre-indication  par  sa  couleur  ou  sa 
densité.  Le  15  septembre  1854,  la  malade,  dont  le  \\ouls  est  à 
soixante-quatre  pulsations  le  matin,  et  qui  a  été  purgée  la 
veille,  est  opérée  à  neuf  heures  et  demie.  Le  liquide  sorti  est 
clair,  citrin,  fortement  albumijieux.  On  retire  quatorze  litres 
de  ce  liquide,  et  on  injecte  une  solution  composée  Je  la  ma- 
nière suivante. 

Eau  distillée 100  grammes. 
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Teinture  d*jode 400      — 

lodure  de  potassium 20      — 

Une  faible  partie  du  liquide  injecté  est  laissée  dans  le  kyste, 
li'abdomen  de  la  malade  est  ensuite  matelassé  de  charpie  et 
contenu  avec  un  bandage  en  diachylon,  dont  les  deux  chefs 
présentent  des  digitations  qui  s'emboîtent  réciproquement.  La 
malade  est  tenue  au  bouillon  dans  la  journée^  et  prend  5  cen- 
tigrammes d'opium  en  quatre  pilules.  Presque  aussitôt  après 
l'opération,  Anne  s'est  plainte  spontanément  d'un  mauvais 
goût  à  la  gorge.  A  dix  heures^  on  examine  les  urines,  et  on 
y  trouve  de  l'iode  en  grande  quantité.  Il  est  abondant  dans  la 
salive.  Le  soir,  le  pouls  est  à  68,  la  malade  est  en  bon  état.  Le 
samedi  16,  l'iode  est  dans  toutes  les  émissions  d'urines  faites 
depuis  l'opération  et  dans  la  plupart  des  liquides  excrétés.  H 
n'existe  pas  sensiblement  dans  les  larmes,  dont  la  malade 
provoque  la  sécrétion.  Le  liquide  lacrymo-nasal  qui  s'écoule 
contient  cependant  de  l'iode.  La  sueur  axillaire  et  le  mucus 
vaginal  ne  présentent  pas  de  réaction  iodique  avec  le  moyen 
chimique  employé  pour  trouver  l'iode.  Ce  moyen  consiste  en 
un  papier  amidonné  trempé  dans  le  liquide  expérimenté,  et 
touché  ensuite  avec  une  légère  quantité  d'acide  nitrique.  Celui- 
ci  fait  apparaître  l'iodure  d'amidon,  qui  présente  une  colora- 
tion d'un  bleu  violet.  Dans  la  journée,  la  malade  a  toujours  un 
goût  salé  à  la  gorge  et  une  sensation  de  sécheresse.  Le  soir, 
fièvre;  190  pulsations  :  douleurs  abdominales;  envies  de  vo- 
mir. On  desserre  le  bandage.  Dans  la  nuit,  il  y  a  eu  une  selle 
trè^peu  abondante.  Le  17, 92  pulsations.  La  malade  est  mieux 
ce  matin.  On  desserre  encore  un  peu  le  bandage.  Bouillon; 
opium  en  pilules,  10  centigrammes.  La  nuit  est  bonne  ;  les 
douleurs  ont  cessé.  L'urine  ne  renferme  qu'une  très-faible 
quantité  d'iode.  Le  18,  pouls  à  7i.  La  malade  se  trouve  extrê- 
mement bien.  Elle  est  gaie  et  irrprouve  qu'un  |)eu  de  dou- 
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leur  abdominale  à  la  pression.  Elle  est  Irès-coptipnte  d'être 
opérée  et  demande  det  aliments.  Deux  bouîlkHiSf  deu  potages. 
L'urinej  à  deux  bepr^  apr^^midi^  oGTre  encore  4e«  tinces 
d'iode;  à  cinq  heures  du  spir»  elle  p>p  oOire  pins.  Le  tO| 
68  pulsations.  Le  mieux  continue.  Quelques  lég^re$  daulfiirf 
alKlominales*  Ce  matin,  mauvaiç  gpût  à  Tarrière-bouçlie  seule* 
ment;  appétit.  Une  côtelette.  Le  20,  le  mieux  persiste.  Huile 
de  ncio,  60  i^rammes;  une  portion  d'^Ument^.  Ia  migtiedesori 
le  39  septembre  munie  d'une  ceinture  hypogastrique.  {îix  mw 
après  ropératioua  on  a  constaté  che?  cette  lèn^me  Tati^epce  4e 
^quide  et  rexîftU^nce  d'une  tumeur  3ituée  dan$  le  flapp  droit, 
mal  délimitéej  ayant  le  volume  d'une  lête  d'ftdulle,  iqdoleote 
ft  la  preaaion.  La  malade  a  repris  de  rembonpoint  Elle  eut  tièl^ 
^aie  ;  son  appétit  est  revenu  ;  le^  douleurs  à  Tépigestre  ont  ^ 
paru,  et  à  part  une  sensation  de  pesanteur  dan^  l'ebdomen  et 
SOS  douleurs  rbumatismalesj  jaouiis  elle  ne  s'eet  (nieux  portée- 

lÊptstaxts  on  éecaleaftcni  <ie  tàmng  par  1^  nés* 

La  perle  de  sang  par  le  nez  constitue  rarement  uq  état  mu^ 
bide;  ce  n'est  que  par  sa  continuité  et  sa  quantité  qu'elle  pept 
altérer  la  santé.  Modérée  et  passa|;ère»  l'bémo^irbA^ie  par  le 
nez  est  souvent  avantageuse  à  la  feipme  qui  eu  e^t  afTectée; 
quelquefois  même  elle  est  le  n^oyen  de  guérisou  spoqtaué  iei\ 
maladies. 

Sjffnplômes.  Des  phénomènes  de  congestion  locale  précèdent 
souvent  Tépistaxis.  D*abord  la  femme  éprouve  des  frissQos  et  le 
refroidissement  des  pieds  et  des  mains  ;  bientôt  la  (ace  ^ 
confie,  s'anime  et  rougit^  quelquefois  d'un  seul  côté;  la  tète 
(Jevient  lourde^  pesante  et  quelquefois  douloureuse;  les  yeux 
s'iojeçtent  et  étincellent;  la  malade  éprouve  des  vertiges  et 
d«i  éblouissements;  les  artères  carotides  et  tepfiporales  battent 
av^  force; il  survient  de  la  tension,  de  la  cbaleur  et  du  prurit 
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^9  l^  tçm»  o^eir  CépbaUlgio ,  bluettei  ipiî'  volUgral 
^wt  )e3  yeux  ;  le  pouU,  d'abord  vif  et  dur,  puis  Itrge,  plein, 
çpQuerTe  ces  dernier*  airaciëres;eafiDj  i|o  teng  vermeil  et 
(|l}i  ;e  coagule  promptement  s'écoule  des  narines  goutte  à 
Ippfte  pu  par  un  filet  continu.  A  mesure  que  le  sang  coule»  la 
qifalade  se  sept  soulagée^  tous  le«  sy m|>tômes  de  la  oongeslion 
liîcale  disparaissent,  et  un  état  de  bi^u-être  général  ne  larde 
peji  à  ^s  renipiac^. 

Lesbémorrhagies  nasales  s'obsenrentfréquemmentà  Tépoque 
de  la  cessation  des  règles  chez  les  femmes,  et  leur  sont  ordi- 
nairement salutaires,  ainsi  cju  il  est  dit  dans  1-aphorisme  sui- 
yapt  :  ifulieri,  men$trui$  defici^nlibus,  i(inguii  e  noribw  pro- 
$^n$,  bonp  e$t.  Toutefois»  selon  leur  fréquence  et  leur  mode 
d'écoulement,  elles  peuvent  indiquer  que  le  sang  a  une  tep- 
daoce  à  se  porter  ailleurs  et  à  produire  des  effets  fftcbeu^. 

traitement'  he  plus  sQuvent  il  faut  abandonner  l'bémor- 
rhagie  nasale  à  elle-même;  si  cependant  elle  devenait  abon- 
dante, il  faudrait  faire  respirer  à  la  malade  Tair  froid  et  Teou 
(Iroide  acidulée  avec  le  vinaigre*  Ck)mme  cette  bémorrbagie 
dépend  ||e  plus  souvent  (l*un  état  de  pléthore^  on  évitera  la 
tendance  à  la  congestion  vers  le  cerveau  par  l'exercice^  un 
régime  végétal,  les  boissons  a<;idulées,  l'eau  de  gruau,  Teau 
4e  riz  avec  quelques  gouttes  d'acide  sulfurique.  La  saignée  du 
bras  peut  être  prati(|uée  souvent  avec  avantage.  Si,  malgré 
l'emploi  des  moyens  que  nous  veqons  d'indiquer,  on  ne  |M)u^ 
vait  arrêter  le  sang,  on  introduirait  dans  les  narines  des  bour- 
doonetsde  charpies  imbibés  d'qne  eau  acidulée,  au  moyen  de 
la  sonde  de  Bellocq. 

Une  dame  d'un  tempérament  sanguin,  d'une  susceptibilité 
^\  d'i)ne  mobilité  très-grandes;  n'avait  jamais  éprouvé  de 
dérftP|[ement  dans  la  menstruation  ^  elle  avait  eu  plusieurs 
couches  heureuses  et  n'avait  jamais  nourri.  A  Vi^e  ie  qw- 
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ranie-ciuq  ans,  les  règles  se  suppriment  pendant  trois  mois, 
reyieunent  de  nouveau,  et  ^nt  neuf  mois  sans  reparaître. 
Pendant  cet  intervalle  de  temps^  cette  dame  eut  plusieurs  épis- 
taxis  légères.  A  quarante-six  ans  les  rhenstrues  se  montrèreal 
faiblement,  et  il  survint  une  hémorrhagie  nasale  qui  occa- 
sionna une  perte  de  sang  assez  considérable^  et  qui  ne  fut 
arrêtée  qu'avec  des  tampons  de  charpie  introduits  dans  les 
narines.  Les  règles  ont  cessé  complétemeht  depuis  cette  épis- 
taxis. 

Héntoptysic  oit  craekemcBi  de  mibit. 

Cette  maladie  est  caractérisée  par  Texpectoration  d'un  sang 
vermeil^  écumeux^  pur  ou  mêlé  de  mucosités  que  la  toux  pré- 
cède et  accompagne  le  plus  souvent. 

L*hémoptysie  est  presque  toujours  annoncée  par  des  phéno- 
mènes précurseurs  tels  qu'un  sentiment  soit  de  malaise  indéfi- 
nissable^ soit  de  pesanteur  ou  de  tension^  et  plus  fréquemment 
une  sensation  de  chaleur  avec  de  l'oppression^  de  la  toux^  que 
les  malades  éprouvent  dans  la  poitrine^  sous  les  clavicules^  ou 
derrière  le  sternum,  ou  entre  les  deux  épaules,  ou  bien  enfin 
dans  toute  retendue  de  cette  cavité,  et  une  saveur  douceâtre 
ou  salée,  ou  un  goût  de  sang  dans  la  bouche.  En  même  temps 
les  extrémités  et  quelquefois  toute  la  peau  se  refroidissent,  de 
petits  frissons  même  traversent  rapidement  les  régions  dorsale 
et  lombaire  ;  la  face  pâlit  et  rougit  tour  à  tour,  les  oreilles  tin- 
tent, les  yeux  s'injectent,  la  tête  est  douloureuse,  le  cceur 
palpite,  le  pouls  s'accélère,  il  devient  vibrant  et  prend  de  la 
plénitude  et  de  la  dureté  ;  les  membres  sont  fatigués  et  parfois 
douloureux;  l'urine  est  claire  et  limpide.  A  ces  signes  avant" 
coureurs  de  Thémorrhagie  nasale  viennent  s'ajouter  bientôt 
ceux  qui  annoncent  que  l'exhalation  sanguine  s'opère.  Une 
sorte  de  bouillonnement  se  fait  sentir  dans  la  poitrine  et  la 
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trach<ée-artère^  une  sensation  de  cbatouilieiiient  ou  de  pkoie- 
ment  à  la  division  des  bronches  se  manifeste.  L'expectoration 
comlnence,  et  les  malades  rejettent  des  crachats  strié)  ou 
mêlés  de  sang,  ou  formés  par  du  sang  pur,  ou  bien  elles 
rendent  par  gorgées  des  quantités  plus  ou  moins  considérables 
de  sang  pur,  Termeil,  écumeux. 

La  marche  de  l'hémoptysie  n^est  pas  toi:uour8  telle  qu'elle 
Tient  d'être  présentée  :  on  voit  des  femmes  qui  expectorent 
tout  à  coup  une  quantité  considérable  de  sang;  on  en  voit 
d'autres  qui,  pendant  plusieurs  mois,  quelquefois  même  pen- 
dant des  années,  n'en  crachent  qu'une  très-petite  quantité. 
.  Les  variations  que  subit  l'évacuation  menstruelle,  aux  appro- 
ches de  l'ftge  où  elle  doit  disparaître,  peuvent  faire  naître  des 
Stnions  sanguines  du  côté  de  la  poitrine  qui  entraînent  quel- 
quefois après  elles  les  dangers  les  plus  graves.  Les  femmes 
délicates,  qui  ont  eu  quelque  affection  pulmonaire,  doivent  être 
observées  de  très- près.  Un  rhume  ne  saurait  être  négligé  :  il 
peut  servir  de  point  d'irritation  ;  et  si  le  sang  n'est  point  dis- 
posé à  rentrer  dans  la  masse  générale,  qu'il  veuille  faire  irrup- 
tion, il  choisit  l'organe  pulmonaire  et  donne  lieu  à  une  hémo- 
ptysie souvent  très-grave,  a  J'ai  eu  de  ces  exemples,  dit  le 
docteur  Gardanne,  et  je  donne  depuis  deux  années  mes  soins 
à  une  dame  qui  éprouve  les  premiers  symptômes  de  Thémo- 
ptysie,  dont  je  me  rends  maître  en  prescrivant  des  saignées 
de  temps  à  autre»  secondées  par  des  boissons  douces  et  un 
régime  sévère.  Nul  doute  que  celle  indisposition  s'arrêtera, 
lorsque  le  travail  de  la  cessation  des  règles  sera  terminé,  si 
j'en  juge  par  la  diminution  et  Téloignement  des  symptômes.  » 

TrailemenL  L'hémorrhagie  pulmonaire  est  Irès-difQcile  à 
guérir,  à  cause  de  la  structure  délicate  des  poumons  et  de  la 
difficulté  avec  laquelle  se  cicatrisent  les  petits  ulcères  que  l'air 
irrite  sans  cesse.  Au  début,  après  avoir  débarrassé  la  malade 
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de  ioQt  tel  f étemetiUi  qui  pôtifhiletit  MM  ôMfaclé  A  la  liberté 
dM  tti0U?ciiienls  têsplnUAtes  et  râVoir  f)IÉeéé  dàtis  nbû  Ut, 
la  téta  tt  la  poitrine  dftni  la  poiitioti  t»rticale,  (m  ddit  pfatt- 
quar  une  laignée  du  bras.  La  quaotitA  de  MUig  à  ettralre  «efa 
proportionnelle  A  la  force  de  la  malade,  A  la  tiotenee  de  iHié- 

morrhagie  et  au  degré  dlntenrfté  deS  syrtlptAitiea  locatn  é 
gAnérant  qui  raccompagnent. 

On  secondera  les  bons  elTets  dé  la  saignée,  qui  pourra  Âtft 
répétée  une,  dettx,  trois  et  même  quatre  fois,  par  iVmpUri  dé 
boissons  délayantes,  mncilaginensed,  gommeosas  et  Addnki, 
telles  que  les  décoctions  de  gnimàdte,  d^orge,  dé  chiéfidétit, 
de  réglisse,  de  lin ,  de  capillaire ,  dé  fujubes,  dé  dattéé;  de 
pommes,  de  riz,  de  grande  consonde  ;  léS  limottâdei^  dtriqtié, 
tartrique  ou  sulfurique  ;  l'ean  dé  Rabel  éténdM  d'eftit  ^  té 
petiWIait,  sucrés  A^te^  léS  sirOps  dé  gomme,  dé  gnliiimitê;  di 
capillaire,  d'orgeat,  de  gfoèeillé,  de  tidAlgfé,  âé  drtilg  C( 
stirtout  de  grande  consoudé.  Toutes  Ces  boiSSOOS  dOiféflt  Itffe 
prises  froides  et  même  glacées,  et  par  pétitéS  doées  itétfûéM^ 
ment  répétées.  On  fait  aussi,  atec  Succès,  ataler  des  fi^^titeflli 
de  glace  aux  malades. 

Une  femme  de  quarante  ans,  sanguine  et  maigre,  atait  tifiê 
poitrine  resserrée  ;  depuis  dit  mois,  Ses  réglée  eotilaiétlt  éO 
très-petile  quantité  et  ft  des  intei^alles  pins  éloigttés  qd'anpa- 
ra?ant  ;  elle  avait  essuyé  depuis  ce  temps  deut  fluxioné  de 
poitrine  ;  le  sang,  à  chaque  fois.  S'était  porté  sor  le  poumon 
avec  tant  de  fiulence  que  la  suffocation,  qui  était  ettrêma, 
n'avait  pu  être  calmée  qu'après  pinsieuts  saignées.  A  peina 
était-elle  rétablie  de  sa  dernière  attaque;  elle  était  très4aible, 
fort  sensible,  et  au  moindre  moovement  elle  était  priée  do  dif- 
fleullé  de  respirer  :  il  y  avait  beaucoup  A  craindre  qu'une  troi^ 
sième  racbutt  ne  lui  fût  tout  A  fait  funeste. 
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C«tte  héiiHMrrbagM  tsi  uM  d<^t  plat  fréquentes  de  celles  <|iii 
siirvienoeDi  à  Tâge  critique  :  on  croit  qu'elle  est  due  à  réiroite 
sympaibie  qui  eiiste  entre  Testonnae  et  rutérus. 

Le  vomissement  de  seng  peut  sunrenir  tout  à  coup  ;  asseï 
souvent  il  s'annonce  par  un  sentiment  de  douleur  à  répigMire 
ou  i  l'Iiypocondre  gauche^  une  pesanteur  d'estomac.,  un  gon* 
fiemeul  du  rentre  qui  est  Sensible  ou  non  au  toucber,  un  sen*^ 
liment  de  bouillonnement  dans  cette  région }  la  face  devient 
pile^  jaunâtre,  les  eil rémités  se  refroidissent^  la  tuftlade  perd 
quelquefois  connaissance.  Une  saveur  doUcefttre^  avanij^eott* 
reor  du  vomissement,  se  manifeste  dans  la  bouche]  les  nausées 
et  les  outres  symptômes  précurseurs  du  vomissement  se  décia-^ 
reoty  el  bientôt  le  sang  est  rejeté  par  la  bouche  eo  quAntité 
ordinairement  considérable,  sans  toux  préalable.  Oe  sang  esl^ 
en  générali  noir,  à  cause  dé  son  séjour  plus  ou  moins  prolongé 
dans Testomaci  et  peut-être  aussi  à  cause  de  Tactiofi  chimique 
dfs  substances  que  ce  viscère  conlietit)  il  est  souvent  réuni  en 
caillota  Ûbrineux,  plus  fréquemment  liquide;  il  est  mêlé  de 
matières  alimentaires,  de  mucosités^  de  bile.  L'hémalémèse 
est  ordinairement  périodique  et  presque  toujours  active^  * 
1  époque  de  la  cessation  des  règles. 

U  est  très^im portant  de  distinguer  le  vomissement  de  sang 
d'avec  Thémoptysie,  accident  également  fréquent  à  Tège  cri^' 
tique  et  dont  nous  venons  de  parler*  Or»  dans  rbématémèse^ 
la  douleur,  le  bouillonnement^  la  pesanteur  se  font  sentir 
dans  répigastre;  la  malade  ne  tousse  paS|  n'éprouve  aucun 
aecideut  vers  le  thorax;  le  sang  est  abondant,  noir^  non  écu« 
meux>  mêlé  à  des  matières  alimentaires.  Dans  l'hémoptysie^ 
la  ehaleur^  le  bouillonoenient  se  font  leotir  dans  le  thorax^ 
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SOUS  le  sternum  ;  en  général,  ii  existe  de  la  toux^  des  acddeob 
thoraciques  ;  lie  sang  est  rouge,  vermeil^  écuraeuz  :  il  ne  con- 

« 

tient  point  de  matières  alimentaires. 

Traitement.  Saignée  du  bras,  répétée  aussi  souvent  que  Un- 
tensité  de.Vhémorrbagie  l'exige  et  que  la  constitutioD  et  les 
forces  de  la  malade  le  comportent.  Ventouses  scarifiées  sur 
toute  la  superficie  de  la  peau,  afin  de  rappeler  le  sang  dans  les 
vaisseaux  capillaires  et  de  le  détourner  de  l'organe  où  il  est 
porté  :  boissons  froides  et  acidulées  avec  l'acide  solfuriqne 
alcoolisé.  Si,  malgré  les  saignées,  l'hémorrbagie  oontimiaît^ 
boissons  à  la  glace,  compresses  froides  sur  Tépigastre  ;  et  si 
elle  prenait  la  forme  passive,  toniques,  comme  le  quinquina, 
la  bistorte,  Técorce  du  saule  ;  éd  ulcorer  avec  le  sirop  de  coings  ; 
ime  fois  le  vomissement  de  sang  arrêté,  tenir  la  malade  à  la 
diète,  durant  un  temps  assez  long;  ne  lui  permettre  ensuite  que 
des  aliments  légers  et  peu  nutritifs  ;  lui  donner,  pour  boisson 
habituelle  le  lait  coupé  avec  une  infusion  de  plantes  douces. 

Une  dame  d'une  constitution  délicate  et  d'une  extrême 
susceptibilité  avait  essuyé  des  revers  de  fortune  quelques 
années  avant  l'âge  auquel  la  cessation  des  règles  arrive.  La 
santé  est  altérée,  le  cours  des  règles  est  dérangé.  A  trente- 
huit  ans,  le  sang  se  porte  à  l'estomac,  une  hématémèse  abon- 
dante survient;  quelques  saignées,  une  boisson  froide  et  légè- 
rement acidulée,  des  compresses  d'eau  et  de  vinaigre  apposées 
froides  sur  Festomac  arrêtent  rhématémèse.  Six  mois  se  passent 
sans  aucun  symptôme  qui  puisse  annoncer  que  le  sang  se  dis- 
pose a  se  porter  sur  l'estomac.  Tout  à  coup  explosion  nouvelle; 
on  parvient  à  réprimer  le  vomissement  de  sang  par  les  mêmes 
moyens  déjà  employés.  L'faématémèse  devient  périodique,  et, 
dans  l'espace  de  trois  années,  on  eut  à  lutter  douze  fois  au 
moins  contre  cette  affection.  Il  serait  difficile  de  noter  ce  que 
cette  femme  a  perdu  de  sang  par  les  saignées,  le  vomissement 
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et  les  selles.  Les  règles  ne  parurent  que  faiblement  et  à  de^ 
întenralles  éloignés.  Ces  accidents  furent  accompagnés  dfan 
enchaînement  de  phénomènes  qu'on  aurait  peine  à  croire. 
Cette  femme  a  été  regardée  plusieurs  fois  comme  morte. 
Quelques  mois  ensuite^  un  vif  chagrin  replonge  cette  femme 
dans  un  accident  nouveau  ;  le  corps  était  maigre,  le  teint  jau* 
nàtre,  la  marche  chancelante;  les  symptômes  avant-coureurs 
et  ordinaires  de  Thématémèse  surviennent^  mais  plus  forte* 
ment  prononcés.  Cette  fois  les  paupières  se  gonflent,  les  joues 
se  tuméfient»  le  ventre  se  ballonne^  la  poitrine  s'élève,  les 
pieds  deviennent  œdémateux,  l'estomac  est  douloureux,  les 
boissons  ne  peuvent  plus  passer,  la  suffocation  est  imminente. 
Une  saignée  du  bras  est  ordonnée;  le  vomissement  dn  sang 
arrive,  se  poursuit  jusqu'au  lendemain;  des  irritations  sont 
portées  sur  toute  l'étendue  de  la  peau  :  point  de  mieux.  Des 
saignées  sont  encore  prescrites;  la  suffocation  est  toujours  la 
même,  le  pouls  est  misérable,  la  peau  est  blafarde;  aucune 
force;  cependant  vomissement  de  sang  à  plusieurs  reprises» 
et  chaque  fois  assez  abondante  pour  remplir  une  cuvette  ordi- 
naire; dévoiement  sanguin  qui  persiste  plusieurs  jours.  L*eau 
sucrée  et  légèrement  acidulée  avait  peine  à  passer.  Après  un 
mois  de  lutte,  et  d*une  perte  énorme  de  sang,  tant  par  les 
saignées,  les  vomissements  et  la  diarrhée  purement  sanguine, 
le  corps  était  réduit  à  un  étal  squeletlique,  la  vie  paraissait 
éteinte,  le  pouls  n  était  plus  sensible,  le  cœur  ne  donnait  en- 
viron que  quarante  pulsations  par  minute.  Les  personnes  qui 
prodiguèrent  leurs  soins  à  cette  malade  s'attendaient  à  tout 
moment  à  la  voir  expirer.  Toutefois  son  médecin  ayant  déjà 
soigné  cette  femme  dans  des  cas  à  peu  près  analogues  ne 
perdit  point  espoir.  Il  lui  fit  boire  du  lait  coupé  avec  une 
infusion  légère  de  camomille;  cette  boisson  passa,  elle  fut 
continuée  durant  une  quinzaine  de  jours;  on  augmenta  in- 
T.  m.  35 
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fttasiUennieiit  la  dose  de  lail^  jusqu'à  ce  qae  la  malade  pât  le 
bmre  seul.  A  force  de  soins  et  de  précaulions,  rtlé  fut  rappelée 
i  te  jky  au  grand  étounemeut  des  personoes  qui  Fa^aîeiit  tin 
dans  cette  affreuse  position. 

Héntatvrte  on  ptMcnteni  de  mmmg» 

Cette  maladie  s'obserye  assez  soutent  an  moment  on  à  h 
iuiite  de  la  cessation  des  règles .  On  en  tron?e  plusieurs  exemples 
dans  les  Maladies  des  voies  urinaîres  d*Hoffniann  et  dans  la 
Médecine  dinique  du  professeur  Pinel. 

Stfmpî&mes*  L'bématurie  est  quelquefois  précédée  de  fris- 
SOQ0>  de  ref roîdissemeot  des  extrémités,  et  de  fréquence,  plé- 
ftHude  et  dureté  du  pouls.  L'émission  du  saug,  avec  ou  sans 
les  urines,  en  est  le  signe  non  équivoque,  mais  il  n'esl  pas 
toujours  facile  d'en  reconnaître  la  source.  Cependant^  lorsque 
la  malade  éprouve  un  sentiment  de  douleur  et  de  cbaleur  aux 
lombeS}  se  prolongeant  jusque  dans  le  bassin,  si  surtout  cette 
sensation  est  bornée  à  un  seul  côté,  il  est  peu  douteux  que 
rbémorrhagie  ne  vienne  d'un  rein;  les  urines  sont  diminuées 
ou  presque  nulles  si  les  deux  reins  sont  irrités.  Si  le  sang  s'est 
coagulé  dans  la  vessie,  il  en  résulte  de  la  pesanteur  et  du  gon- 
flement au  pubis,  des  envies  fréquentes  d^uriner;  et  rémission 
du  saug  mêlé  à  l'urine  est  accompagnée  de  vives  douleurs  dans 
la  vessie,  d'un  sentiment  d'ardeur  dans  Tanus  et  l'urètre,  de 
ténesme,  de  constipation,  de  traiilemeuts  dans  la  vessie, 
qu'augmentent  tous  les  efforts,  le  mouvement,  la  toux;  et 
quelquefois  de  sueur  froide  générale,  et  de  la  fréquence  et  de 
ta  petitesse  du  pouls. 

L'bématurie  n'est  jamais  continue;  elle  se  manifeste  ordi- 
nairement avec  chaque  émission  des  urines;  quelquefois  elle 
est  périodique. 

Traiiemeni.  Saignée  de  bras^  applicaliona  de  saagsues  i 


«jàLAMM  PM  LA   WEUME.  547 

i'bll^gAtli'e  oti  kkk  fondement.  Boissons  mueiligineases  de 
lin^  do  bouillon  blanci  d'orgOi  acidulées  a^ec  le  sirop  do  vi-^ 
naigre  ou  l'acide  sulfurique  alcoolisé;  bains  émollienls  de 
{aiitouil.  Si  ces  moyens  ne  peuTent  arrêter  rbémorrbagiei  on 
ayra  recours  aux  applications  froides  aux  cuisses,  aux  lombes 
on  sur  rbypogastre.  Un  régime  peu  nourrissant,  de  doux  p«r- 
gatifs  de  magnésie  pure>  eau  de  SedUtx,  tarirate  addule  de 
potasse,  faciliteront  la  sortie  des  matières  fécales  et  empêoho- 
font  la  constipation.  Le  cathétérisme  pourra  devenir  d'un  g#aiMl 
secours,  non-seulement  pour  extraire  Turine  ou  le  sang  coii^ 
tenu  dans  la  TCssie,  mais  encore  pour  faire  des  injectiMS  oni'- 
eilagineuse  ou  toniques  dans  ce  Tisoère,  suitani  que  rhéflMh- 
tarît  serait  active  ou  passive. 

Hémorrkoïdes  on  lux  kém^rrkoïdal.! 


U  survient  à  la  marge  do  Faous  une  ou  plusieurs  tomourt, 
ordinairement  de  la  grosseur  d'un  pois,  quelqoefoie  atioi- 
gnant  le  volume  d'une  noix,  et  même,  ebesi  les  fOMiiiee  avan- 
eées  en  âge,  de  la  grosseur  du  poing  :  ces  tttoioitri  IMt 
rsodes  ou  irrégulières,  lisses,  rouges,  brunes,  yiolellei,  élas^ 
ligues,  cbaudes,  douloureuses,  lancinantes,  pulsativos,  elO. 
bofsqu' elles  sont  placées  a  une  certaine  hauteur,  eu  no  péiM 
tes  voir  que  lorsque  la  malade  fait  des  effbrts  poùl'  allef  à  la 
selle,  ou  liième  elles  ne  sont  sensibles  qu'au  ioucber. 

Ces  tumeurs  sont  tendues,  dures,  douloureuses,  palsAtives 
pendant  quelques  jours }  mais  bienlM,  natarelleoient  ou  par 
des  moyens  hygiéniques  et  tbérapentiques,  ell^  s'afftiiSfeat,  se 
riitent^  pâlissent,  reviennent  sur  elles-mêmes  et  dispainiestal  ; 
oependant  elles  peuvent  s'irriter  fortement  ;  rirritation  se 
propage  à  la  membrane  du  rectum*  Tenflamme,  y  déletiniM 
dm  abcès  stercoraux,  des  Ustules  anales,  et  donne  Itou  à  tfei 
phénomènes  généraux  pUis  ou  iBoios  graves. 
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On  a  TU  des  hémoirboïdes  remplacer  le  flux  menstrual^  et 
d'une  manière  assez  avantageuse  pour  conserver  encore  la 
jeimesse  des  femmes.  Le  docteur  Gardanne  dît  avoir  connu 
une  dame,  âgée  de  soixante-quinze  ans,  chez  laquelle  la  ces- 
sation des  règles  s'opéra  à  quarante-huit,  et  qui  depuis  a  con- 
stamment perdu  tous  les  mois  par  Tanus  deux  ou  trois  livres 
de  sang.  Lorsque  cet  écoulement  ne  venait  point  à  Tépoque 
ordinaire,  il  y  avait  malaise,  perte  d'appétit,  le  visage  deve- 
nait terne,  les  yeux  se  bordaient  d'un  cercle  livide  et  profond, 
le  teint  était  jaunâtre.  Le  flux  venait-il  à  paraître,  le  visage 
reprenait  sa  sérénité  ordinaire  et  un  air  de  fraîcheur  toutâ 
fait  trompeur.  Le  flux  variait  très-peu  par  la  quantité;  il  était 
noirâtre  et  se  prenait  quelques  jours  après  en  petits  caillots;  il 
y  avait  très-peu  de  sérum.  Dans. le  moment  de  la  menstrua- 
tion, cette  dame  voyait  assez  abondamment,  et  durant  cinq  à 
six  jours.  I^  cessation  s'était  opérée  doucement  et  s'était  trou- 
vée immédiatement  remplacée  par  le  flux  bémorrhoîdaL 

Les  hémorrhoïdes  sont  produites  tantôt  par  la  simple  exha- 
lation sanguine  de  la  membrane  du  rectum,  tantôt  par  une 
hémorrhagie  dépendante  des  tumeurs  situées  à  l'intérieur  du 
rectum,  constituant  les  hémorrhoïdes  internes,  ou  placées 
autour  du  sphincter  de  Tanus  et  constituant  les  hémorrhoïdes 
externes.  On  a  encore  observé  ce  genre  de  tumeurs  au  vagin, 
au  col  de  Tutérus,  et  même  dans  le  corps  de  ce  viscère. 

On  lit  dans  Hercurialis  :  Ul  in  anno  sic  in  utero  $uni  qui- 
dam confluxus  venarum,  cum  in  corpore  uteri,  tum  in  colo 
et  cervice  prœcipue,  qucB  ubi  nimis  aperiuntufy  soient  immode- 
ratum  fluxum  sanis  facere.  (De  Morb.  mul.) 

a  J'ai  eu  occasion  d'observer  nombre  de  fois  ces  dispositions 
utérines,  dit  Gardanne,  je  dirai  même  qu'elles  sont  très-com- 
munes à  l'époque  de  l'âge  critique,  principalement  chez  les 
femmes  qui  ont  été  mères  plusieurs  fois.  » 
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.  Un  accident  non  moins  ordinaire  est  un  écoulement  saii-' 
guin^  quelquefois  très-faible^  mais  continu;  d^autres  fois  par 
flots;  écoulement  qui  s'arrête  de  lui-même  souvent  au  bout 
de  Yingt-quatre  heures^  lorsque  le  rectum  s'est  débarrassé 
par  la  voie  de  Tutérus  de  tout  le  sang  qui  le  gênait  :  on  à 
quelquefois  prévu  ces  retours  aussi  forts  au  moyen  de  quel- 
ques  sangsues  apposées  au  fondement  et  de  saignées  pratiquées 
au  brasy  accompagnées  d'un  régime  sévère;  quand  les  hémor- 
rhoîdes  sont  externes  et  qu'elles  fluent,  on  observe  moins  de 
ces  dérangements  utérins. 

Le  flux  hémorrhoïdal  s'annonce  fréquemment  par  une  cha- 
leur^  une  douleur  vers  le  fondement,  un  frisson  général,  le 
refroidissement  des  extrémités,  la  pesanteur  des  lombes  : 
bientôt  le  sang  coule  en  quantité  variable,  d*une  manière 
continue;  il  est  alors  plus  ou  moins  rouge,  vermeil,  liquide; 
ou,  par  intervalles,  et  après  avoir  séjourné  un  certain  temps 
dans  le  rectum,  il  est  alors  noirâtre  et  réuni  en  caillots.  La 
quantité  de  sang  peut  être  telle  que  la  mort  peut  proraptement 
survenir  :  si  l'hémorrhagie  est  iougiemps  prolongée,  elle  peut 
jeter  la  malade  dans  un  profond  aflhiblissement,  «dans  le 
marasme.  Le  flux  hémorrhoïdal  est  aussi  accompagné  de  don* 
leurs  dans  la  vessie,  Tutérus,  le  rectum,  les  lombes.  Il  est  le 
plus  souvent  produit  par  la  rupture  des  tumeurs  qui  occupent 
Textrémilé  inférieure  du  rectum,  ou,  comme  nous  Tavona 
déjà  fait  observer,  du  sphincter  de  Panus,  et  qu'on  a  nom- 
mées tumeurs  hémorrhoïdales. 

Les  hémorrhoïdes  ont  été  observées  et  étudiées  dans  tous  les 
temps;  il  n'est  peut-être  pas  de  sujet  qui  ait  exercé  davantage 
la  sagacité  des  médecins,  mais  privés  des  connaissances  anato- 
miques  et  physiologiques,  bases  solides  sur  lesquelles  reposent 
la  bonne  pathologie  et  la  saine  thérapeutique,  les  médecins 
de  l'antiquité  n'ont  pu  acquérir  que  des  notions  peu  exactes  aur 
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la  producfioD  et  surtout  la  nature  des  tamears  hémonrhmdales. 

Pour  bien  comprendre  et  apprécier  la  très-grande  (réquaiiee 
4es  congestions  et  des  fluxions  sanguines  Yen  le  rectiim,  on  deit 
M  rappeler  que  les  artères  du  dernier  intestin  sont  :  1*  l^mor- 
rtieidale  supérieure  fournie  par  la  mésentérique  iaférieure  ; 
y  la  moyenne  sortant  de  rbypogastrique;  y  rinférieore  prt- 
nant  son  origine  dans  la  honteuse  interne.  Panranuas  sur  If 
face  eateroe  de  la  membrane  muqueuse^  ce$  artères  Cannent 
on  réseau  dans  lequel  elles  offrent  des  anastomoses,  des  ra- 
meaux et  des  ramuscules  innombrables  ;  leur  leraainaîson  a 
des  communications  faciles  avec  Torigine  des  veines.  On  en 
trouve  la  preuve  incontestable  dans  le  passage  très-libre  de  le 
matière  des  injections  des  premiers  de  ces  vaisseaiu  dans  les 
seconds,  H  tice  vena. 

Les  veines  qui  s'anastomosent  avec  l'iliaque  interna  et  h 
petite  mésaraique  constituent  contre  la  face  externe  de  h 
membrane  musculeuse  du  rectum  un  plexus  inextricable  appelé 
hémorrboïdal;  il  forme  autour  de  l'ouverture  anale  un  anneau 
irrégulier  et  souvent  bosselé  ;  Finsufflation  pratiquée  dans  les 
veines  rectales  occasionne  Temphysème  du  pourtour  de  TanuSi 
et  les  injections  noires  pratiquées  dans  ces  vaisseaux  s'infiltrent 
dans  le  tissu  cellulaire  du  même  point. 

Les  veines  qui  parlent  du  plexus  veineux  hémorrhoidal 
manquent  de  valvules  :  le  sphincter  anal  y  gène  la  circubiUen 
^  peut  rélrangier;  la  position  déclive,  la  station  bipède,  la 
pression  des  matières  slercorales,  la  pesanteur  de  la  colonne  du 
liquide  située  dans  les  veines  mésaraïques,  dans  la  veine  porte; 
les  obstacles  qu'apportent  à  la  circulation  les  engorgements  de 
la  rate  et  du  foie,  expliquent  sufQsamment  d'ailleurs  les 

fluxions,  les  congestions,  les  tuméfactions  de  la  partie  in(é- 

• 

rieure  du  rectum.  Le  docteur  Lisfranc  ajoute  que  de  nom- 
breutes  dissections  lui  ont  démontré  que  chei  las  vicHlards  les 
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vaiMeaui  sont  plus  volumineux  ei  plus  muliipUét  que  fur  i^ 
adolescents  et  sur  les  adultes,  et  qu'on  les  ren€ootreîiifi|iiailN9l 
plus  déliés  et  moins  nombreux  chez  les  enfants;  qae  l'4tM4# 
de  Fanatomie  des  âges  à  laquelle  des  médecins  du  pla#  grao^ 
mérite  se  sont  livrés  avec  succès  donne  encore  la  solution  4b 
ce  problème  pathologique. 

On  a  émis  un  grand  nombre  d'hypothèses  sur  la  natuine  dep 
faémorrhcHdes  :  Stahl,  Hoffmann  admettent  les4ilaU^ti<His  veîr 
neuses  :  Béclard«  Laëonec,  Delpech  pensent  quis  les  tuaieims 
héiDorrhaidalQS  sont  dues  à  un  tissu  érectile,  coinpos^  4'^Bf 
infinité  d'artcrioles  et  de  veinules  logées  au  milieu  d'un  cupjÇt 
vas  fibreux.  Ricbter  et  autres  croient  que  les  bémorrbpidfis 
sont  plus  ordinairement  déterminées  par  un  épanchement  de 
sang  sous  la  membrane  muqueuse  du  rectum.  Récainier  ne 
voit  dans  les  hémorrboïdes  véritables  que  des  kystes  éreçtiles 
pouvant  être  multiloculaires;  suivant  lui^  il  ne  s'agit  ni  d'un 
Jbngus,  ni  de  veines  dilatées.  CuUen  veut  que  les  tuberçi|i^ 
Jiémorrhoïdaux  soient  causés  par  un  épancheqfien|  d^  ^ng 
siégeant  dans  le  tissu  cellulaire  de  la  partie  inférieure  du  reçr 
tiim.  M.  Rit)e8  dit  que  la  formation  d^  hémorrboïdes  tient^des 
varices^  à  l'extravasation  du  sang  de  ses  vaisseaux  dans  le  tIssM 
cellulaire  sous-muqueux  ou  sous-cutané  de  Textrémité  infé- 
rieure du  canal  intestinal.  H.  Andral  admet  liçs  varices,  le  tissu 
érectile  et  les  hémorrhoides  cellujeuses  epkystées. 

Lorsque  les  pertes  sanguines  déterminées  par  cell^  affection 
morbide  sont  convenablement  traitées,  elles  e:(posent  rare- 
ment  les  malades  à  de  grands  dangers;  maison  doit  redouter 
Taccroissement  des  tumeurs  hémorrboïdales^  les  accidents 
graves  qu'il  occcasionne,  et  les  opérations  qu'il  pourrait  exi- 
ger :  on  doit  craindre  la  dégénérescence  cancéreuse  trop 
^vancée^  que  l'instrument  tranchant  peut  seul  détruire  ;  c'est 
à  prévenir  ou  à  combattre  ces  accidepls,  c'est  à  éviter  des  op^- 
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rations  saoglantes  et  souvent  terribles  qu'on  doit  plus  spécia- 
lement s'attacher;  car  si  la  chirurgie  est  brilianie  quand  elle 
opère,  elle  Test  encore  bien  davanlage  lorsque,  sans  faire  cou* 
1er  le  sang,  sans  mutiler  les  malades,  sans  les  exposer  à  perdre 
la  vie,  elle  en  obtient  la  guérison. 

La  présence  des  bémorrlioîdes  un  peu  développées  exige 
impérieusement  qu'on  pratique  de  temps  en  temps  le  loucher 
dans  le  rectum,  afln  de  s'assurer  s'il  n'existe  pas  quelques 
altérations  dangereuses  qui  pourraient  s*y  développer  d'une 
manière,  pour  ainsi  dire,  latente,  et  qui,  abandonnées  aux 
soins  de  la  nature^  pourraient  aussi  commander  une  opération 
grave,  ou  bien  encore  parvenir  à  un  tel  degré  d'accroissement 
qu'elles  seraient  au-dessus  des  ressources  de  l'art. 

Le  flux  hémorrhoïdal  modéré  doit  être  respecté  ;  c'est  une 
espèce  d'exuloire  dont  la  nature  se  sert  très-avantageusement; 
Il  lui  est  ordinairement  indispensable,  soit  pour  combattre, 
soit  pour  prévenir  des  maladies  très-graves;  mais  le  sang  est 
souvent  fourni  en  trop  grande  quantité,  il  faut  alors  le  dimi- 
nuer. 

Comme  à  l'âge  critique,  le  flux  hémorrhoïdal  dépend 
presque  toujours  de  l'état  de  plénitude  des  vaisseaux  sanguins; 
il  importe  de  prescrire  un  régime  végétal  et  de  recourir  même 
à  la  saignée  du  bras  si  la  congestion  paraît  trop  forte  ;  si  le  sujet 
est  fort,  on  fait  une  saignée  de  douze  onces  :  suivant  les  indi- 
cations, on  a  recours,  le  soir  même  et  le  lendemain,  à  une  ou 
à  deux  phlébotomies  révulsives  pratiquées  sur  le  point  même; 
elle  est  de  quatre-vingt-dix  à  cent  vingt  grammes;  la  malade 
garde  le  repos  absolu  ;  elle  sera  couchée  sur  un  lit  dur,  sur  un 
matelas  de  crin  ;  on  la  couvre  peu  ;  on  la  soumettra  à  une 
diète  absolue;  elle  prendra  des  boissons  rafraîchissantes, 
quelques  lavements  laxatifs,  composés  de  manne»  de  séné,  de 
tamarin  ;  le  bassin  sera  maintenu  plus  élevé  que  le  tronc. 
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Si  le  sujet  est  faible^  dit  M.  Lisfranc,  on  fait  abstraction  de 
rémission  sanguine  spoliative;  on  se  retranche  sur  la  dériva- 
tive^  à  moins  qu'il  n'existe  un  molimen  hémorrhagique  un  peu 
prononcé.  L'alimentation  est  douce  et  légère. 

En  cas  d'inflammation  de  tumeurs  hémorrhoïdales^  on  fait 
des  applications  de  corps  gras^  comme  le  cérat^  l'onguent 
populéum,  le  beurre  de  cacao.  Lorsque  leur  dureté  incom- 
mode trop  la  malade^  on  peut  les  exâser^  et  s'il  survenait  une 
hémorrbagie^  on  pourrait  employer  le  tamponnement  en 
enfonçant  dans  le  rectum  un  linge  fin  qu'on  remplit  de  char- 
pie^ et  qu'on  ramène  au  dehors  en  tirant  sur  ses  angles; 
comme  nous  Payons  déjà  fait  obseryer,  on  ne  doit  jamais  sup- 
primer le  flux^  soit  qu'il  soit  périodique  ou  non  ;  on  cherche  à 
le  modérer^  et  s'il  venait  à  se  supprimer  tout  à  coup,  on  doit 
chercher  à  le  rappeler  par  des  bains  de  vapeur  yers  le  rectum 
et  des  applications  de  sangsues  même  à  l'anus.  Toutefois,  si  le 
flux  hémorrhoidal  devenait  excessif,  il  pourrait  jeter  la  malade 
dans  le  marasme  ;  il  faudrait  alors  Tarrèter.  A  cet  effet,  on 
aurait  recours  aux  bains  et  aux  lavements  froids,  aux  fomen* 
talions  froides  sur  les  lombes  et  au  périnée,  aux  injections 
d'acétate  de  plomb,  de  sulfate  de  zinc,  d'alumine,  de  fer,  ou 
avec  la  décoction  de  quinquina,  de  roses  de  Provins,  d'écorœ 
de  grenadier  et  de  chêne,  et  si  tous  ces  moyens  sont  insuffisants, 
on  pourra  encore  pratiquer  le  tamponnement 

HydropUles. 

Les  hydropisies  sont  annoncées  par  une  faiblesse  dans  les 
mouvements  du  corps,  par  la  lenteur  plus  ou  moins  grande  du 
pouls,  par  une  sécheresse  de  la  peau,  par  la  diminution  des 
urines,  qui  sont  alors  plus  claires,  quelquefois  cependant 
rouges  et  épaisses.  Il  y  a  des  lassitudes,  une  tendance  à  Tassou- 
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pissement^  une  gdne  dans  la  respiratian^  et  an  géDéral  ane 
inertie  dans  les  fonctions. 

L'bydropifie  appelée  œdème  ou  ana$arqu$  est  produite  par 
une  inflllration  plus  ou  moins  considérable  de  séroaité  dans  le 
tissu  cellulaire  sous-cutané  et  souvent  dans  les  organes  voisins. 
On  le  peconnattà  une  tumeur  blanche,  luisante^  non  circea- 
scrite,  froide^  indolente^  non  élastique,  recevant  et  conservant 
rimpression  du  doigt^  Ikquelle  met  un  eertain  tenips  à  s'ef- 
bcer. 

L'bydropisie  désignée  sous  le  nom  d'aseiu  est  fora^  par 
Taccumulation  de  sérosité  dans  la  cavité  abdominale.  Veid 
-par  quels  signes  elle  se  manifeste  et  les  accidents  qu'elle  en* 
traîne  :  on  s'aperçoit  d'abord  que  le  volume  du  ventre  aog- 
mente  dans  la  région  bypogastrique,  puis  la  tnmeur  envahit 
peu  à  peu  tout  l'abdomen  ;  elle  devient  considérable  ;>ia  peau 
se  distend  et  est  luisante  ;  et  si,  plaçant  une  main  à  plat 
sur.un  des  côtés  de  l'abdomen^  on  frappe  avec  l'autre  de  petits 
coups  sur  le  côté  opposé ,  on  sent  distinctement  le  flot  du 
liquide  qui  vient  battre  la  paroi  abdominale  sur  laquelle  une 
des  mains  est  placée.  Suivant  la  position  que  prend  la  malade 
dans  son  lit,  la  forme  du  ventre  change  ;  la  masse  du  liquide 
se  porte  du  côté  où  se  couche  la  malade,  et  si  elle  reste  sur  le 
dos,  l'abdomen  s'aplatit  au  centre  et  tombe  dans  les  flancs.  A 
mesure  que  raccumulationj  de  sérosité  augmente,  la  peau  se 
distend  et  s'amincit  de  plus  en  plus;  le  diaphragme  refoulé 
s'abaisse  difûcilement  ;  il  en  résulte  une  gène  de  la  respiration 
d'autant  plus  grande  que  la  malade  est  dans  une  position  plus 
horizontale  ;  elle  diminue  beaucoup  lorsqu'elle  est  assise.  La 
peau  de  tout  le  corps^  mais  surtout  celle  du  visage  et  des 
avant-bras,  devient  terreuse,  sèche  et  râpeuse;  la  soif  est  sou- 
vent très-vive;  les  urines  sont  rares  ;  la  malade  maigrit*  €  Les 
femmes  sont  6^jettes  aux  hydropisies  après  le  temps  critique. 
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tt  0^  oiiladies  sont  alors  diffleiles  à  vaincre.  £Ue  mpI  îocut 
Tdbleê  s'il  y  a  quelque  vice  d'organisation  dans  la  mafrice  ou 
daoA  les  oTaires.  »  (Portai,.) 

Trmtemeni.  Si  l'œdème  qui  survient  à  Tige  critique  recoo* 
naît  pour  cause  un  état  de  pléthore^  on  pratiquera  la  saignée 
du  bras  ;  s'il  est  produit  par  la  suppression  de  la  iranspiratioDr 
00  fera  usage  des  tisanes  de  bourrache,  de  gaîac^'de  aakepa* 
reîUe  et  de  squine.  et  s'il  est  dû  g  une  rétropulsion  de  cerUuos 
exanthèmes,  il  faut  employer  des  boissons  diurétiques,  des 
véiic^loires  et  de  légers  piir^tif?.  Si  l'accumulation  de  séro- 
sité dans  la  eavité  abdominale  devient  trop  considérable,  si  les 
parois  abdominales  semblent  menacées  de  rupture,  si  la  gêne 
delà  respiration  est  excessive,  et  si  le  ventre  n'est  pasdoulou- 
reai  ou  Test  à  peine,  il  faut  pratiquer  la  ponction.  Cette  opér 
ration  guérit  rarement,  mais  elle  soulage  toujours;  elle  pn>? 
longe  et  rend  plus  supportables  les  jours  de  la  malade. 

Erjslpèle. 

Ep  parlant  des  véritables  dangers  auxquels  les  femmes  sont 
exposées  à  la  fin  de  leurs  règles,  nous  levons  dit  qu'à  cette 
qppque  on  voyait  souvent  reparaître  les  maladies  qui  avaient 
cessé  à  l'époque  de  la  première  éruption  ;  c'est  ce  que  I'oq 
remarque  pour  l'érysipèle,  les  dartres,  le  prurigo,  d'autres 
éruptions  prurigineuses  au  pourtour  de  la  vulve  et  de  l'anus 
surtout,  et  enfin  la  pbthi8ie;car  le  professeur  Dubois  a  vu  deux 
dames  qui,  après  avoir  été  menacées  de  phthisie  vers  l'époque 
de  leur  première  menstruation,  ont  été  délivrées  des  symp- 
tômes graves  qu'elles  éprouvaient  dès  que  le  cours  de  leurs 
règles  fut  bien  établi,  et  qui^  à  leur  temps  critique,  furent, 
sans  cause  apparente,  attaquées  d'une  pbtbisie  dont  elles  sont 
mortes. 

Çett#  maladie  est  tràs-fréquent«  «  Vige  crjMque,  jinf  toqtcbti: 
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les  femmes  sanguines  et  irritables^  et  spécialement  chez  celles 
dont  la  cessation  des  règles  s'opère  brusquement.  L'érysipèle 
a  des  symptômes  précurseurs  dont  la  plupart  Eont  :  des  dégoûts, 
des  nausées^  lamertume  de  la  langue,  des  anxiétés,  des  inquié- 
tudes vagues^  des  céphalalgies^  un  penchant  à  la  somnolence, 
souTent  une  toux  nerveuse,  couTulsive,  une  chaleur  inté- 
rieure et  qui  accable  la  malade,  un  pouls  fréquent,  dur  et 
éle?é^  le  vertige,  et  quelquefois 'un  léger  délire,  etc.  Presque 
toujours  cette  phlegmasie  est  annoncée  par  des  symptômes 
qui  dénotent  le  mauvais  état  des  premières  voies:  maisTasson- 
pissement  est  surtout  considérable  si  l'érysipèle  doit  attaquer 
la  face. 

L'eczémation  se  concentre  ensuite  sur  un  point  quelconque 
du  tissu  cutané  ;  ce  tissu  se  gonfle  et  se  distend;  la  partie  afTec- 
tée  prend  la  couleur  d'un  rouge  qui  devient  brunâtre  ;  la  peau 
est  lisse  et  luisante;  si  on  la  comprime  avec  le  doigt,  on  fait 
disparaître  la  rougeur,  qui  ne  tarde  pas  à  se  montrer  de  nou- 
veau. Les  malades  éprouvent  une  sensation  cuisante  qu'elles 
comparent  à  celle  d'une  vive  brûlure;  mais  après  quelque 
temps  cette  sensation  se  change  en  un  prurit  qui  annonce  le 
déclin  de  l'érysipèle:  prtirt(u5  declinalionem  indical.  La  cuti- 
cule s'élève  comme  par  l'action  d'un  vésicaloire,  dit  le  profes- 
seur Alibert;  elle  se  rompt,  se  détache  et  se  sépare  ;  il  découle 
alors  une  humeur  jaunâtre  qui  se  condense  et  reste  attachée  à 
la  superGcie  du  derme.  * 

On  regarde  les  érysi|)èles  qui  surviennent  à  la  tête  comme 
plus  graves  et  plus  dangereux,  parce  qu'ils  peuvent  se  trans- 
mettre et  se  propager  jusqu'aux  enveloppes  du  cerveau  :  delà 
vient  que  cette  espèce  d'érysipèle  est  précédée  ou  accompagnée 
de  délire. 

L'érysipèle  augmente  graduellement  pendant  trois  ou  quatre 
jours  ^  on  le  voit  ensuite  stationnaire,  durant  à  peu  près  vingt- 


lALADIBl»  Dl  LA   FEMME.  ri57 

quatre  heures  ;  vient  enOn  la  période  de  son  affaissement  et  de 
sa  terminaison.  Quand  la  rougeur  a  persisté  pendant  un  espace 
de  temps  indéterminé,  les  progrès  de  l'irritation  suscitent  par- 
fois la  formation  de  quelques  vésicules  contenant  un  fluide 
clair^  limpide,  souvent  assez  visqueux  pour  adhérer  à  la  peau 
et  s'y  développer.  Dans  d'autres  parties  de  la  peau  aflTectée,  la 
couleur  rouge  jaunit  à  une  certaine  époque,  et  c'est  alors  qtle 
répiderme  s'exfolie.  Il  est  possible  pourtant  que  la  pbleg- 
masie  érysipélaleuse  gagne  plus  profondément  le  derme  et  y 
produise  une  suppuration  phis  ou  moins  abondante. 

L'érysipèle  est  plus  ou  moins  intense  et  présente  des  carac- 
tères variés,  selon  la  partie  du  corps  sur  laquelle  il  se  mani- 
feste. Dans  les  circonstances  les  moins  fâcheuses,  il  parait  sur 
les  extrémités,  souvent  sur  les  pieds;  la  fièvre  est  alors  nulle 
ou  légère.  L'éruption  se  propage  avec  lenteur  :  elle  cause  uu 
prurit,  une  cuisson,  une  chaleur  médiocre  ou  une  douleur 
semblable  à  la  piqûre  des  orties.  Les  accidents  sont  peu  i 
craindre  :  cependant  il  n'en  est  pas  toujours  ainsi,  et  quelque- 
fois rérysi|iè!e  se  montre  avec  les  symptômes  les  plus  fâcheux  ; 
les  souffrances  sont  vives.  Si  l'éruption  se  déclare  d'abord  au 
|»ed^  elle  se  propage  rapidement  à  la  jambe  dont  la  peau; 
notamment  sur  le  tibia,  se  montre  profondément  enflammée, 
tendue  et  luisante;  les  douleurs  sont  atroces  et  augmentent 
encore  par  le  plus  léger  attouchement. 

Uuand  rérysipèle  se  jette  sur  les  mamelles  des  femmes,  il 
est  très-douloureux  ;  le  sein  rougit  et  se  gonfle  ;  quelquefois 
'même  la  suppuration  s'y  déclare  :  là  comme  sur  toutes  les 
parties  glanduleuses,  les  souffrances  se  prolongent,  et  les 
organes  restent  souvent  à  l'état  d'induration.  Personne  n'i- 
gnore que  rérysipèle  est  terrible  à  la  face  et  qu'il  attaque  de 
préférence  les  extrémités  du  corps. 

rsipèle  phlegmoneux  -et  traumatique  des  mamelles  est 
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aussi  bien  fréqueni  el  bien  grave  à  cette  époque  de  la  vie  des 
femmes. 

J'ai  eu  occasion  d'en  observer  un  eiemple  frappât.  La 
femme  d'un  digne  el  respeclable  général  anglais^  madame 
H.^  âgée  de  quarante-huit  ans,  et  qui  joignait  à  toute  sorte 
d'agréments  physiques  les  qualités  morales  les  plua  rares, 
portait,  depuis  un  grand  nombre  d'années,  au  seio  droite  ime 
tumeur  squirrheuse  dont  les  symptômes  prirent  tout  à  ooup  i 
cette  époque  une  marcIie  si  rapide  et  des  caractères  si  graves 
que  Tablation  de  la  tumeur  parut  le  seul  moyen  de  sauver  là 
vie  de  la  malade.  L'opération  fut  pratiquée  avec  autant  de 
savoir  que  de  dextérité  par  le  professeur  Blandin  ;  et^  quoi- 
qu'elle fût  extrêmement  douloureuse,  elle  fut  supportée  fêr 
madame  H.  avec  une  patience  et  un  courage  dignes  d'éloges. 
Après  dix  jours  de  pansements  bien  dirigés  et  bien  eiéeotés, 
et  de  loins  prodigués  par  M.  Blandin  et  moi,  la  cicatriittlaÉ 
de  la  plaie  et  l'état  général  de  l'intéressante  malade  MM  ti^ 
saient  espérer  une  prompte  et  entière  guérison^  lorsqfie  la 
moilié  inférieure  du  sein  opéré  fut  envahie  par  un  érysipèle 
avec  tout  le  cortège  des  symptômes  les  plus  intenses  ei  les  plus 
'alarmants.  La  peau  tendue,  6ne  et  brillante,  est  d'un  rouge  vit, 
et  ne  conserve  qu'un  instant  l'impression  du  doigt;  le  pouls 
est  dur  et  fréquent,  la  chaleur  très-élevée,  les  douleurs  vio* 
tontes,  embarras  gastrique,  agitation,  soif,  hoquets,  insomoié, 
délire  persistant,  redoublement  de  fièvre  le  soir,....  rien  ne 
peut  arrêter  ni  même  modérer  les  progrès  toujours  plus  alsr- 
Biants  de  cette  terrible  afTection.  Le  traitement  le  mîeax 
entendu,  les  soins  les  plus  empressés  et  même  dictés  par 
Famitié  la  plus  vive,  ne  purent  rantentir  un  instant  ses 
ravages  :  en  deux  jours  la  peau  enfiammée  prend  une  teiflte 
violacée,  perd  sa  sensibiUté^  se  ramollit  et  se  couvre  de 
friilyctènas  remplies  de  sérosité  roussitra;  te  langue  se  coutre 
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aussi  d*un  enduit  noir,  les  goncivos  et  les  ileiits  sont  fulii:i- 
neuses^  Tbaleine  fétide,  les  réponses  lentes  et  tardÎTes  ;  il  y  a 
délire  taciturne,  soubresauts  des  ten'ions,  insensibilité  gén<* 
raie,  faiblesse  extrême  ;  des  escarres  gangreneuses  se  forment 
et  la  mort  arrive  au  milieo  de  Tanliémie  et  de  la  ooosomption. 
Telle  fut  la  fin  prématurée  d'une  femme  dont  les  manières 
simples  et  agréables^  les  sentiments  élevés  ;  la  sensibilité  et  ki 
bonté  du  cœur  ne  commandaient  pas  moins  notre  admiration 
que  DOS  respects^  et  dont  la  perte  sera  toujours  l'objet  de  nos 
profonds  regrets. 

Uratfemenl*  On  doit  avoir  recours  à  la  saignée  toutes  les  fois 
que  la  fièvre  est  violentei  quand  le  pouls  est  dur  et  plein, 
quand  la  face  est  rouge  et  vnllueuse,  quand  la  malade  est 
robuste  et  vigoureuse  et  quand  il  y  a  exaltation  de  ses  forces 
physiques  et  morales.  Si  la  première  émission  sanguine  ne 
réussit  pas,  on  réitère  cette  opération. 

Comme  il  est  d'observation  que  l'éruption  érysifiélfllenM' 
est  souvent  due  au  mauvais  état  des  premières  voies,  on  |ieul, 
dans  certains  cas,  que  le  médecin  praticien  appréciera  f/inlr- 
ment,  administrer  les  émétiques  avec  lieaucoiip  de  sMires, 
Stoll  et  le  célèbre  Desault  ont  souvent  donné  le  tarire  %UttU% 
tantôt  pour  faire  contracter  l'estomac  embarraiMé  datis  m  pUt- 
nitude,  tantôt  en  lavage  [lour  ébranler  toute  la  rtianse  înl^sl)- 
nale ,  et  ils  ont  secondé  i'efî«;t  de  c<fS  uKijens  |i«r  de  léK«  r« 
bouillons  végétaux,  aiguisés  à  l'aide  de  quelques  %t^U  netitnrt, 
par  remploi  des  acides,  des  ti«anes  orgéi;*,  p«r  l'e^u  de  f(ro 
seilles  ou  de  framboises.  On  Lut  des  ablutions  a%tiK  une  infu- 
sion légère  de  sureau,  de  mélilot,  de  guiniau  v<r,  et  on  peut  faire 
usage  de  limonade,  d  orangeade  et  d'eau  roiigN'  avee  le  vin , 
ainsi  que  de  fruits  ïuûn  et  rouges. 
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Maladie*  dartrewnes* 

Les  dartres  sonl^  en  général^  formées  par  de  petits  boutons 
rouges,  transparents  Jaunâtres^  environnés  d'une  aréole  rouge, 
enflammés  à  leur  base^  réunis  en  groupe  occasionnant  un  pni- 
rit  yariable,  un  sentiment  de  démangeaison  légère  ou  de  for- 
mication,  debrûlure^depiqûre,  d'élancements^  de  tension^efc. 
Les  boulons  s*ouTrent  spontanément^  ou  par  le  frottement  :  il 
peut  survenir  des  ulcérations  rebelles  d^où  s'écoule  une  ma- 
tière ichoreuse^  irritante;  enfin  il  se  forme  des  écailles,  des 
croûtes  qui  tombent  en  desquamation.  Ces  exanthèmes  chro- 
niques sont  ordinairement  exempts  de  phénomènes  géné- 
raux :  on  convient  qu'ils  ne  se  communiquent  pas  par  con- 
tagion. 

La  dartre  farineuse  est  caractérisée  par  la  séparation  de 
l'épiderme  sous  la  forme  d'une  poussière  légère^  ou  d'écaillés 
de  diverses  dimensions  et  de  formes  variables. 

Ces  efflorescences  sont  quelquefois  précédées  de  petits  bou- 
tons imperceptibles  a  l'œil  nu^  peu  sensibles  au  toucher,  sans 
changement  de  couleur  à  la  peau  et  rarement  rouges  ;  elles 
occasionnent  un  prurit  plus  ou  moins  vif.  Ces  éruptions  peu- 
vent occuper  toutes  les  parties  du  corps. 

Les  croûtes  sont  le  résultat  de  l'exhalation  et  de  la  concré- 
tion sur  la  peau  d'une  matière  puriforme  sécrétée  par  des 
espèces  de  boutons  ou  par  des  altérations  particulières,  plus  ou 
moins  superficielles^  de  la  peau.  Il  se  manifeste  sur  plusieurs 
points  de  cette  surface  une  tuméfaction  accompagnée  ou  plu- 
tôt précédée  de  prurit^  de  chaleur  et  de  tension^  une  rougeur 
plus  ou  moins  vive^  une  douleur  insupportable  après  les  repas 
et  pendant  la  nuit.  11  s'élève  sur  celte  partie  sensiblement 
enflammée  une  multitude  de  papules,  et  quelquefois  de  pus- 
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tules  et  même  de  vésicules  qui  contiennent  un  liquide  variable, 
qui  devient  blanc^  opaque,  et  s'échappe  au  dehors  par  la  rup- 
tnre  des  boutons.  La  ba^  des  pustules  est  ulcérée;  le  fluide 
qui  s'en  échappe  se  dessèche  pour  former  des  écailles  ou  des 
croûtes  grisâtres^  Jaunfttres^  fauves,  épaisses  ou  minces^  tom- 
bant avec  facilité  ou  adhérentes  :  circonstances  qui  ont  fait 
admettre  un  grand  nombre  de  variétés  de  dartres  au  moins 
superflues.  La  variété  de  forme  qui  n'est  malheureusement 
que  trop  commune^  et  qui  est  la  plus  redoutable,  a  été  dési« 
gnée  soos  le  nom  d'herpiê  iquammeux  humide  {herpès  $quam^ 
moiUB  madidam);  la  peau  irritée  laisse  transsuder  continuel* 
lement  une  humeur  semblable  à  de  la  rosée;  cette  humeur 
s'échappe  par  de  petites  gouttes;  elle  est  quelquefois  si  abon- 
dante qu'elle  imbibe  et  traverse  tous  les  linges  appliqués  sur 
le  corps  ;  elle  eihale  une  odeur  qu'on  peut,  jusqu'à  un  certain 
point,  caractériser,  et  qui  se  rapproche  beaucoup  de  celle  de 
la  farine  gfltée  ou  de  celle  du  bois  pourri  ou  vermoulu  ;  elle  a 
quelque  chose  de  nauséabond.  A  mesure  que  son  écoulement 
s'effectue,  la  cuticule  se  fend,  se  gerce  et  s'exfolie;  la  couche 
soof^pidermique  s'enflamme  de  plus  en  plus.  Nous  avons  dit 
que  cette  variété  de  forme  était  la  plus  redoutable  ;  pour  con* 
naître  le»  tourments  qu'elle  fait  endurera  ceux  qui  ont  le  mal? 
heur  d'en  être  atteints,  écoulons  Alibert,  IcMrsqu'il  dit  dans  son 
grand  ouvrage  sur  les  dermatoses  : 

m  C'est  surtout  lorsque  Therpès  squammeux  se  trouve  à  l'étal 
humide  et  que  la  peau  est  imbibée  de  toutes  parts  par  la  rosée 
ichoreuse,  que  les  démangeaisons  deviennent  insupportables. 
Toute  la  surface  du  derme  est  si  violemment  irritée,  qu'elle 
rougit  comme  le  carmin  ou  comme  un  fer  devenu  incandes- 
cent; les  malades  ne  parlent  plus  que  d'âcreté  du  sang,  du  feu 
intérieur  qui  les  dévore,  etc.  ;  il  en  est  qui  souffrent  comme 
flib  étaient  dans  un  brasier  ardent  ;  d'autres  ressentent  comme 
T.  III.  :\G 
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des  flammes  qui  montent  et  traversent  subitement  le  visage 
xm  tonte  autre  partie  du  tégument.  » 

Il  est  vrai  que  les  démangeaisons  provoquées  par  la  pré- 
sence de  rherpès  squammeux  humide  ne  sont  pas  continues; 
les  malades  ont  des  instants  de  relâche  durant  lesquels  les 
douleurs  prurigineuses  paraissent  un  peu  amorties;  mais  leur 
oorps  semble  receler  des  humeurs  ennemies  qui  éclatent  pour 
la  moindre  cause  ;  tout  à  coup  et  sans  qu'on  s'y  attende,  une 
nouvelle  crise  se  déclare  et  un  nouveau  prurit  se  fait  sentir. 
La  susceptibilité  de  la  peau  s'exalte  à  un  tel  point  qu'elle 
absorbe  toutes  les  facultés  de  l'âme  ;  il  serait  alors  impossible 
d'arrêter  Tardeur  que  ces  malheureux  ont  à  se  gratter.  Loin 
de  s'apaiser^  cette  ardeur  augmente  de  violence  à  mesure 
ifu'ils  se  dédiirent.  L'heure  de  la  nuit,  que  d'autres  attendent 
avec  impatience,  devient  une  heure  fatale  pour  eux,  puisque 
e'est  l'heure  de  leur  supplice. 

Qui  pdndra  jamais  les  souffrances  que  les  malades  éprou* 
vent  quand  l'herpès  gagne  toute  la  surface  cutanée  1  Une  jeune 
femme  est  précisément  dans  cet  état,  que  William  désigne  sous 
le  nom  d'ecicema  ruhrum;  sa  peau  est  d'une  couleur  flam- 
boyante; on  y  aperçoit  çà  et  là  une  multitude  de  vésicules 
entourées  d'un  cercle  injecté;  ces  vésicules  échauffées  exha- 
lent une  odeur  fétide,  et  il  s'en  écoule  un  mucus  détérioré. 
Les  tourments  qu'éprouve  cette  malheureuse  personne  durent 
êepuis  longtemps,  ce  qui  la  réduit  au  désespoir  et  lui  fait 
consparer  ses  tourments  à  ceux  de  l'enfer.  Si  le  feu  s'apaise 
pour  quelques  heures,  et  si  la  malaàe  croit  que  ses  maux  voot 
s'adoucir,  bientôt  son  espoir  est  déçu;  toutes  ses  tortures 
recommencent,  et  elle  se  voit  comme  replacée  dans  une  four- 
Baise  ;  la  fièvre  s'allume,  sinon  d'une  manière  continue,  du 
moins  par  intervalles;  la  peau  rougit  de  plus  en  plus;  elle 
devient  chaude  et  brûlante  ;  les  vésicules  se  multiplient,  se 
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rapproclient  et  crèveni  |mr  l'effet  de  reffervesceiicc  ciilanéc  : 
la  sérosité  coule  avec  abondance,  c'est  une  inflammation  qui 
remonte  toi^ours  à  son  apogée^  et  dont  tous  les  redouble- 
ments sont  formidables. 

TraitemenL  On  adoptera  un  régime  doux^  on  usera  de 
petit-lait^  de  limonade,  de  décoctions  d'orge^  de  fumeterre, 
de  racine  de  bardane>  de  patience,  de  douce-amère,  etc. 

a  Pour  ramener  le  derme  à  son  état  normal,  dit  Alibert,  les 
baioa  Jouent,  sans  contredit,  le  rôle  le  plus  utile;  il  est  même 
incontestable  que  les  maladies  dartreuses  seraient  plus  rares 
si  les  soins  de  propreté  étaient  plus  généralement  répandus. 
Ce  sont  surtout  les  eaux  minérales  naturelles  qui  sont  consi- 
dérées comme  l'agent  thérapeutique  le  plus  efflcace  ;  celles  de 
Bagnères-de-Luchon,  de  Baréges,  de  Cauterets,  etc.,  sont 
particulièrement  conseillées.  Les  eaux  d'Aix  en  Savoie  sont 
indiquées  avec  grand  avantage  pour  les  mêmes  circonstances.  » 
En  4836,  j'ai  eu  occasion  de  constater  les  heureux  effets  des 
eaux  sulfureuses  des  Pyrénées  contre  les  maladies  dartreuses. 
J'ai  TU  plusieurs  personnes  atteintes  depuis  longtemps  de 
cette  affection  guérir  complètement,  après  avoir  fait  usage 
pendant  plusieurs  semaines  des  eaux  de  Cauterels  (source  de 
la  Ralière). 

Lorsque  les  dartres  se  trouvcni  dans  un  état  invétéré,  on 
|ieut  faire  usage  de  pommades  d'iode  associé  au  soufre,  au 
plomb,  au  mercure;  mais  le  S4»ufre  est  aux  maladies  dar* 
treuses  ce  que  le  mercure  est  aux  maladies  vénéricnna^Vi  on 
peut  dire  que  la  nature  semble  prodiguer  ce  médicament 
comme  pour  aller  au-devant  des  besoins  de  Ikoinme;  la  terra 
le  recî*le;  certains  végétaux  en  sont  imprégnés.  CVst  à  l'aide 
de  ce  principe  abondant  que  tant  de  sources  d'eabx  minérales 
se  montrent  propices  à  nos  désirs;  quelques  animaux  y  aixou- 
rent  p:ir  la  seule  impulsion  de  leur  instinct;  ou  dirait  qu'une 
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main  infaillible  les  conduit  vers  ces  fontaines  de  salubrité. 

Cette  maladie,  assez  fréquente  chez  les  femmes  à  Tépoque 
critii|Oe,  est  caractérisée  par  de  petites  papules  prurigineuses 
ou  de  pefits  boulons,  de  petites  élcTures  sèches,  pleines  ou 
solides,  avec  peu  ou  point  de  changement  de  couleur  à  la 
peau,  faisant  saillie  à  la  surface  du  corps,  et  appréciables  à  la 
vue  et  au  loucher.  Le  plus  souvent  ces  papules  se  montrent 
sur  les  épaules,  sur  les  faces  dorsale  et  externe  des  membres 
supérieurs,  sur  la  nuque;  dans  quelques  cas  elles  se  répandent 
sur  presque  toute  retendue  des  téguments  quand  la  maladie 
est  invétérée.  Ces  papules  discrètes,  isolées,  fanlôt  petites,  peu 
saillantes,  sont  accompagnées  d^un  prurit  modéré  :  d'aulrcs 
fois  plus  larges,  plus  saillantes,  accompagnées  d'un  prurit 
intolérable  qui  s'exas|)ère  surtout  le  soir  et  la  nuit,  et  qui  furce 
quelques  malades  à  se  frotter  avec  des  brosses  dures,  et  à  se 
déchirer  avec  les  ongles,  à  se  ratisser  la  peau  avec  des  étriDes 
de  manière  à  se  mettre  tout  en  sang* 

Quand  la  maladie  est  bénigne,  elle  peut  se  terminer  en  deux 
on  trois  septénaires;  les  papules  s'effacent  sans  laisser  de  traces 
de  leur  existence;  mais  dans  beaucoup  de  cas  la  maladie, 
lorsqu'elle  a  de  Tintensilé,  s'invétère  et  se  prolonge  pendant 
desmois,desannée8,  et  mémependantun  temps  indéfini.  Alors 
les  papules  sont  dures,  larges,  saillantes,  accompagnées  d'un 
épaississement  rugueux  très- marqué  à  la  peau;  de  temps  à 
autre  de  nouvelles  papules  se  montrent,  des  exacerbalions  plus 

■ 

ou  moins  intenses  ont  lieu;  c'est  surtout  dans  ces  cas  qu'on  peut 
voir  survenir  accidentellement  des  éruptions,  des  furoncles, 
des  abcès,  etc. 

Les  auteurs  ont  décrit  plusieurs  variétés  de  prurigo,  dont 
les  principales sontle  prurigo formicans,  le  prurigo  partiel,  etc. 
Le  prurigo  formicans,  ainsi  nommé  à  cause  de  la  sensation 
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defuurmillemeiitqui  raccomp«agne^  excite  un  |H*uritde8  plus 
intenses  etdes  plus  intolérables.  Voici  un  passage  du  professeur 
Alib  rt  sur  cette  terrible  atTection  :  a  II  est  des  douleurs  que 
riiabitude  émousse  et  rend  plus  ou  moins  supportables^  mais 
il  n'en  est  pas  ainsi  des  tourments  que  suscite  le  prurigo  for« 
micans.  Ces  douleurs  se  manifestent  toujours  aussi  vives  et 
aussi  intenses  ;  elles  ne  se  ralentissent  que  par  une  forte  occu* 
pation;  h  solitude  et  riinagiuation  semblent  même  en  accroître 
la  vivacité*  À  chaque  instant  les  malades  se  croient  en  butte  à 
'  une  légion  de  fourmis  qui  parcourent  les  téguments,  sensation 
désespérante^  d'où  est  venu  le  nom  de  prurigo  formieans.  » 

Le  prurigo  partiel  occupe  le  siège  ou  les  parties  génitales. 
A  répoque  de  la  cessation  des  règles,  les  femmes  en  sont  sou- 
vent atteintes,  a  Au  commencement,  dit  Lorry,  la  maladie  se 
présente  sous  un  aspect  bénin,  et  ne  cause  que  de  la  déman- 
geaison^ mais  plus  tard,  tant  chez  les  hommes  que  chez  les 
femmes^  surgit  une  ardeur  incroyable  pour  les  plaisirs  véné» 
riens.  C'est  en  vain  que  la  morale  et  la  pudeur  résistent  à  ces 
désirs;  la  main  se  porte  involontairement  sur  les  parties  irri« 
tées;  le  frottement  syoute  encore  au  prurit...  El  animus  ip$e 
in  pariem  aperis  venil,  cum  arluum  tremore  et  palpilatione. 
11  y  a  des  heures  de  rémission  fiendant  lesquelles  les  malades 
jouissent  de  quelque  tranquillité,  mais  le  mal  se  reproduit  par 
accès  qui  se  montrent  surtout  la  nuiL  Les  relations  familières 
qui  existent  entre  les  personnes  de  sexe  différent  contribuent 
beaucoup  à  entretenir  ces  paroxysmes.  Bieit  a  vu  une  dame 
figée,  atteinte  du  prurigo  pudeudi,  qui  était  prise  d'attaques 
hystérifornies  toutes  les  lois  qu'un  jeune  homme  s'approchait 
d'elle.  Le  vin,  les  épices,  le  café,  les  spiritueux  accroissent  les 
accidents^  tellement  même,  que  j'ai  connu  des  hommes  qui 
n'étaient  en  proie  à  ce  tourment  que  lorsqu'une  semblable 
cause  venait  le  provoquer  :  aussi,  instruits  par  rexpérienee^ 
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ils  éviiajent  soigneusement  l'usage  des  Btimulants.  Le  mal  faisant 
des  progrès,  les  parties  où  il  siège  se  coiiTrent  de  taches  jau- 
nâtres; le  scrotum  s'épaissit  et  devient  rugueux;  il  se  rétracte 
singulièrement  pendant  le  paroxysme.  Il  en  est  à  peu  près  de 
même  des  grandes  lèi^res  chez  la  femme.  La  fréquence  des 
H^ctions  réagit  sur  le  moral  qu'enflamment  des  images  pas- 
ionnées.  Les  parties  n'offrent  pas  précisément  d'éruption  li- 
ebénoïde^  mais  elles  ont  un  épiderme  rugueux  d'où  suinte  une 
perspiration  odorante  dont  le  produit  ne  tache  pad  le  linge  et 
n^adbère  pas  aux  doigts^  mais  rend  la  peau  onctueuse  au  too- 
cher.  A  mesure  que  la  maladie  s'accroît^  le  prurit  derient  de 
plus  en  plus  insupportable^  les  paroxysmes  redoublent  de  force 
•  et  de  fréquence^  si  bien  que  le  malade^  perdant  toute  retenue^ 
ne  saturait  s'empêcher  de  se  gratter^  même  en  présence  d'oo 
roi  !  Souvent^  dans  l'intervalle  même  des  paroxysmes^  la  peso 
est  le  siège  d'élancements  douloureux^  comme  si  elle  était  trs- 
versée  par  des  aiguilla  enflammées^  et  cette  sensation  pénilde 
arrache  des  cris  aux  malades.  La  peau  se  gerce,  se  ride,  se 
fendille  ;  elle  est  écorcbée  par  les  ongles  du  patient  :  le  moindre 
frottement  lui  fait  exhaler  un  liquide  odorant^  et  l'éréthisme 
vénérien  devient  continu,  d 

Le  prurigo  de  la  vulve  s'accompagne  assez  souvent  de  leu- 
corrhée^ et  même  parfois  d'une  inflammation  chronique  des 
parties  génitales;  il  devient  assez  fréquemment  une  cause 
d'onanisme  ou  même  de  nymphomanie.  Bietl  l'a  observé  chez 
une  femme  de  soixante  ans;  il  examina  les  parties  génitales  à 
la  loupe^  il  n'y  découvrit  jamais  rien.  Cependant  cette  femme 
avait  des  pollutions  fréquentes;  la  maladie  avait  commencé 
d'abord  par  des  démangeaisons;  celles-ci  augmentèrent  et 
"  prirent  le  caractère  de  la  nymphomanie;  la  muladu  avait  àtî 
syâcopes  à  la  vue  des  jeunes  gens. 
Le  prurigo  des  parties  génitales  coexiste  assez  souvent  avec 
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h  prorigo  du  siège.  Il  peut  être  accidentelle  meut  projduit  |)ar 
le  frottement  déterminé  par  la  marche»  par  des  vétementf  de 
laine»  et  n*h  ordinairement  alors  qu'une  durée  passagère. 

2Vailemenl.  Lorsque  la  femme  atteinte  de  prurigo  a  une 
eoDstitution  bonne»  une  peau  fine  ou  irritée»  que  la  maladie 
présente  une  certaine  acuité»  on  a  recours  d'abord  à  la  saigoéQ 
générale»  à  la  saignée  locale  lorsque  l'atTection  est  partielle 
(et  spécialement  quand  elle  occupe  la  tuItc);  les  boissons 
tempérantes»  délayantes»  relâchantes,  légèrement  acidulés»  les 
bains  lièdes»  les  lotions  ou  les  applications  froides,  convien- 
nent Irès-bien  au  commencement  du  traitement. 

Lorsque  le  prurigo  résiste  à  ces  premiers  moyens»  lorsque 
la  malade  est  avancée  en  âge»  peu  irritable  ou  ai&iiblie  par  un 
nUsoYais  régime»  et  que  la  peau  est  rugueuse»  épaissie»  al<M 
on  a  recours  au  calomel  donné  comme  purgatif,  au  soufre  uni 
à  la  magnésie,  aux  boissons  rendues  acides  par  Tadditlon  de 
Tacide  muriatique»  ou  alcalines  par  l'addition  du  sous-carbo- 
nate de  soude  et  de  potasse,  ou  laxalives  par  les  sels  neutres; 
les  tisanes  amàrts  de  houblon»  de  patience»  de  gentiane»  les 
eaux  ferrugineuses  seront  administrées  avec  avantage^  et  à 
Texlérieur,  les  bains  alcalins»  les  lotions  savonneuses»  les  onc- 
tions avec  des  pommades  composées  avec  les  onguents  où  le 
camphre»  le  ^laudanum»  sont  unis  à  un  excipient  auquel  on 
aura  incorporé  le  soufre»  la  chaux»  le  sous-carbonate  de  po- 
tasse» sont  employés  avec  succès. 

Le  célèbre  Bateman  traite  les  femmes  atteintes  du  prurigo 
partiel  de  la  manière  suivante  :  lotions  chaudes  ou  froides» 
arec  les  préparations  de  plomb,  de  zinc»  d'eau  de  chaux  »  lo- 
tions avec  le  vinaigre  ou  l'acétate  d'ammoniaque;  onctions 
avec  les  onguents  mercuriels»  et  surtout  avec  le  nitrate  de 
mercure.  A  l'intérieur,  petites  doses  de  càlomel»  toniques  vé- 
gétaux. Tempérance. 
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Dans  le  prurigo  pudendi  muliebri,  lotions  saturnines  et  sa^ 
Unes,  eau  de  chaux  seule  ou  avec  le  calomel ,  vinaigre,  lini-* 
ments  huileux  avec  la  soude  ou  la  potasse^  et  surtout  la  solo- 
tkm  du  sublimé  dans  l'eau  de  chaux  (deux  grains  par  once  ou 
dix  cenligrammes  par  trois  dècagrammes),  toigours  après  que 
l'irritation  ou  les  excoriations  auront  été  palliées  suffisamment. 

Nous  terminerons  ce  traitement  en  publiant  deux  formules 
que  nous  prenons  dans  Touvrage  du  docteur  Gibert. 

Pour  une  femme  adulte  : 

lo  Boire  chaque  jour  trois  verres  d'eau  sulfureuse  d'Engbien. 
So  Se  purger  une  fois  par  semaine  avec  la  potion  suivante  : 

y  Huile  de  ricin 4  once  ou  33  gram. 

Sirop  de  rhubarbe*.  •     i  once  ou  3*2  gram. 
3«  Frictionner  le  soir  les  parlies  a&ctées  de  boutons  avec  la  pom- 
made alcaline  opiacée  : 

¥  Axonge 3  onces  ou  96  gram. 

Fleur  de  zinc. *     4  gros  ou  4  gram. 

Fleur  de  soufre \  gros  ou  3  gram. 

Laudanum {  gros  ou  2  gram. 

Huile  d'amandes  douces.  •     i  once  ou  32  gram. 
40  Trois  bains  alcalins  par  semaine. 

io  Se  nourrir  spécialement  de  légumes  aqueux^  tels  que  épinards, 
chicorée,  laitue,  etc. 

Autre  médication  tonique  : 

.  io  Se  laver  tous  les  matins  avec  une  eau  de  savon  très-cbargée. 
99  Onctions  tous  les  soirs  avec  la  pommade  suivante: 
¥  Racine  d'ellébore  blanc  en  poudre.    {  once  ou  46  gram. 
Hydrochlorate  d'ammoniaque.  •   .     4  gros  ou  4  gram.* 

Axonge 3  onces  ou  96  gram. 

3<^  Pommade  contre  les  affections  prurigineuses  des  parlies  géni- 
tales cbez  la  femme  : 

^  Axonge. j 

Suc  de  joubarbe (  ^  ,    , 

„.,,.,,        ^  .  )£a  parties  égales. 

Huile  de  mille-pertuis [      '^  ^ 

Vau  de  chaux ) 
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M.  le  docteur  Gibert^-dont  nous  venons  de  rapporter  les  for- 
mules^ a  soigné  une  dame  cbf  z  laquelle  le  prurigo  avait  cola* 
cidé  avec  les  approches  de  Téfioque  critique ,  et  qui  n'avait 
échangé  les  incommodités  que  lui  causait  la  maladie  cutanée 
que  contre  celles  plus  inquiétantes  d'une  affection  rbumatis- 
maie  et  d'un  mode  particulier  d'irritation  chronique  des  mem- 
branes muqueuses. 

Les  femmes  sont  encore  sujettes  à  des  démangeaisons  de  la 
vulve  qui  reviennent  surtout  le  soir;  cette  indisposition  est 
plus  commune  qu*on  ne  le  croit.  Par  un  sentiment  de  pudeur 
bien  naturel^  les  femmes  répugnent  souvent  à  entretenir  leur 
médecin  d'un  mal  qui  n'a  rien  de  grave  en  lui  même;  mais 
l'affection,  ordinairement  passagère^  devient  quelquefois  tel- 
lement insupportable  et  si  opiniâtre,  que  les  malades  veulent 
à  tout  prix  en  être  délivrées;  laissons  parler  le  docteur  Trous- 
seau à  ce  siyet  :  «  Nous  avons  connu  des  dames  chez  lesquelles 
cet  démangeaisons  étaient  portées  au  point  qu'il  avait  fallu 
renoncer  au  monde  ;  chez  d'autres^  elles  excitaient  un  orgasme 
Ténérien  qui  se  rapprochait  de  la  nymphomanie;  chez  les 
jeunes  filles  enfin^  elles  éveillaient  souvent  de  vives  sensations 
qui  derenaient  l'origine  d'actes  solitaires  que  la  nature  et  la 
naorale  réprouvent  également. 

«  il  importe  donc  au  médecin  de  savoir  remédier  à  une  in- 
disposition qui^  si  simple  en  elle-même,  a  pourtant  quelquefois 
des  conséquences  si  graves.  Les  lotions  émollicntes,  les  bains 
entiers,  les  bains  de  *iége,  les  saignées  générales  et  locales,  les 
injections  opiacées,  sulfureuses,  etc.,  etc.,  tels  sont  les  moyens 
ordinairement  employés,  et  chacun  de  nous  sait  avec  combien 
peu  de  succès.  D^  i  nous  avions  été  conduit  |»ar  analogie  a 
employer  dans  ce  cas  les  injections  et  les  lotions  avec  une  solu- 
tion alcaline  de  souft<arbonate  de  coude  ou  de  potasse;  nous 
avions  obtenu  *fî>  résultat'»  npideinent  avaiitafreu^;  mais  n#Hi» 
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avons  TU  échouer  quelquefois  cette  médication^  et  nous  avons 
eu  recours  à  un  autre  moyen  qui  manque  rarement  le  but, 
nous  voulons  parler  des  injections  mercurielies.  » 

cr  Les  rhumatismes^  dit  le  professeur  Ghomel^  constituent 
une  classe  naturelle  de  maladies  qui  seraient  suffisamment 
distinguées  d'avec  les  autres  groupes  nosologiques  par  les  trois 
caractères  suivants  :  i*  siège  dans  les  organes'fibreux^  tels  que 
muscles,  teudons^  aponévroses,  ligaments^  etc.;  ^  mobilité, 
extrême  facilité  à  se  déplacer,  à  se  transporter  d'un  point  de 
récônomie  à  un  autre;  3*  intermittences,  c'est-à-dire  alterna- 
tives plus  ou  moins  fréquentes  et  plus  on  moins  soudaines  de 
disparitions  et  de  réapparitions.  >» 

M.  le  docteur  Requin,  dans  Teicellent  livre  qu'il  a  publié* 
d'après  les  leçons  du  professeur  Ghomel,  sur  le  rhumatisme  et 
la  goutte,  dit  qu'on  doit  encore  ajouter  à  cette  définition  géné- 
rale un  quatrième  caractère,  savoir  la  diversité  des  formes, 
ff  En.  effet,  poursuit  H.  Requin,  si,  dans  un  grand  nombre  de 
cas,  le  rhumatisme  apparaît  sous  une  forme  franchement  in- 
flammatoire; si  aux  articulations,  par  exemple,  il  se  manifeste 
le  plus  souvent  par  un  appareil  complet  de  symptômes  phleg* 
masiques,  douleur,  chaleur,  rongeur,  tuméfaction  et  même 
altération  de  la  sécrétion  synoviale,  maintes  fois,  au  contraire, 
la  région  rhumatisée  n'oflTre  ni  gonflement  ni  excès  de  chaleur, 
il  n'y  a  qu'une  seule  douleur,  qui,  le  plus  ordinairement, 
s'exaspère  par  la  pression.  » 

Les  maladies  rhumatismales  sont  divisées  en  deux  classes, 
celles  qui  attaquent  les  muscles,  qu'on  nomme  rhumaUsmn 
mwculaireê,  et  celles  qui  ont  leur  siège  aux  articulations, 
connues  sous  le  nora  de  rhumatismes  articulaires  ou  goutu, 
d'après  le  professeur  Chomel. 


MALADIKS  Dl  LA  FIMlll.  571 

Le  rbumaUsme  musculaire  peut  avoir  son  siège  daus  toutes 
les  régions  du  corps;  mais  néanmoins  il  attaque  le  tronc  plus 
fréquemment  que  les  membres.  Le  lumbago,  le  torticolis  et  la 
pleurodynie  sont  les  espèces  les  plus  communes;  et  quand  les 
membres  sont  atteints ,  c*est  presque  toujours  dans  les  parties 
las  plus  voisines  du  tronc. 

Les  sjmptAmes  essentiels,  constants,  caractéristiques  du 
rhumatisme  musculaire,  sont  :  I*  une  douleur  plus  ou  moins 
viTe  qui  s'exaspère  particulièrement  par  la  contraction  ou 
plutôt  par  les  tentatives  de  contraction  du  muscle  affecté,  et 
qui,  par  conséquent,  gène  ou  rend  tout  à  fait  impossibles  les 
mouvements  dépendants  de  ce  muscle. 

Cette  douleur  n'est  pas,  comme  les  douleurs  inflammatoires, 
constamment  accompagnée  d'un  excès  de  cbaleur;  quelquefois 
au  contraire  il  y  a  sentiment  de  froid,  et,  comme  dit  le  vul- 
gaire, fraîcheur  dans  la  région  endolorie. 

Quelque  superficiel  que  soit  le  rhumatisme  musculaire,  il 
n'offre  jamais  ni  le  gonflement  ni  la  rougeur  qui  accompagnent 
assez  ordinairement  le  rhumatisme  articulaire  ou  goutte. 

3*  Le  transport  d'un  siège  à  un  autre.  On  voit  toujours  le 
rhumatisme  musculaire,  des  muscles  qu'il  a  dès  l'aboi d 
atteints,  s'étendre  aux  muscle^  voisins,  ou  bien  se  transporter 
aux  muscles  correspondants;  il  frappe,  par  exemple,  aujour- 
d'hui le  deltoïde  droit,  demain  le  deltoïde  gauche.  Bien  sou- 
vent il  voyage  dans  les  divers  muscles  du  troncet  des  membres 
de  la  façon  la  plus  irrégulière  et  la  plus  bizarre;  il  va,  vient  et 
revient  comme  par  d'inexpUcables  caprices. 

Le  professeur  Chomel  observe  que  certaines  femmes  sont 
sujettes  à  des  douleurs  qu'on  peut  convenablement  nommer 
hyêtériformes.  Ces  douleurs,  qui  ont,  ou  du  moins  semblent 
avoir  le  même  siège  de  rhumatisme  musculaire,  se  développent 
tout  à  coup  et  sont  souvent  très-aiguës,  au  |K)int  d'empêcher 
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le  moiiyement  et  d'arracher  des  cris;  puis  elles  cessent  aussi 
brusquement  qu'elles  sont  nées.  L'instantanéité  de  leur  ap|>a« 
rition  et  de  leur  disparition  suffirait  déjà  pour  les  caractériser 
et  pour  les  différencier  du  rhumatisme  musculaire ,  qui  met 
quelque  temps  à  se  (lévelopper,  à  moins  qu'il  ne  soit  déterminé 
par  un  effort,  et  qui  surtout  ne  diminue  et  ne  décline  que  peu 
à  peu.  De  plus^  ces  douleurs  hystériques,  que  Sauvage  appelait 
rhumatismus  hystericus,  surviennent  chez  une  femme  qui  aura 
déjà  éprouvé  des  attaques  d'hystérie,  ou  tout  au  moins  quel- 
ques  phénomènes  évidemment  hystériques. 

Traitemenl.  Si  le  rhumatisme  musculaire  est  aigu,  on  aura 
recours  à  la  saignée,  aux  applications  de  sangsues,  aux  bains, 
aux  topiques  émoUients  ;  s'il  est  chronique,  c'est  aux  rubéfiants 
qu'il  faut  recourir,  tels  que  vésicatoires,  moxas. 

On  emploie  encore  très-souvent  contre  le  rhumatisme  mus- 
culaire les  frictions,  soit  sèches,  avec  une  pièce  de  flanelle  ou 
une  brosse  particulière  destinée  à  cet  usage,  soit  à  l'aide  de 
Uniments  sédatifs  ou  excitants.  Les  premiers  se  composent 
principalement  de  médicaments  narcotiques  propres  à  amortir 
les  douleurs;  les  autres  ont  pour  base  des  médicaments  irri- 
tants,  dans  le  but  de  combattre  le  mal  par  une  sorte  de  révul- 
sion sur  la  peau.  Les  Uniments  sédatifs  conviennent  en  général 
quand  les  douleurs  sont  très-vives,  et  qu'il  faut  avant  tout  les 
apaiser.  Quand  les  douleurs  sont  modérées,  mais  opiniâtres  et 
rebelles,  les  excitants  sont  plus  efficaces,  et  ils  paraissent  plus 
propres  à  détruire  le  princi(>e  même  du  mal. 

Nous  transcrivons  ici  les  formules  des  liuiments  sédatifs  et 
excitants  que  nous  prenons  dans  le  livre  du  professeur  Chomel 
et  du  docteur  Requin. 

Uniments  sédatifs, 
f. 
Huite  d  amandes  douws "2  onc«fs  (ni  6i  grani. 
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Camphre I  gros  ou  i  grain. 

Teinture  thébaîque \  gros  ou  2  gram. 


II. 


Baume  tranquille. 

Huile  camphrée 

Huile  de  camomille. p  2  once,  ou  64  gr. 

Huile  de  jusquiaroe 


III. 


Savon  officinal |  once  ou  i6  gram. 

Huile  d'amandes  douces 2  onces  ou  M  gram. 

Teinture  d'opium. i  once  ou  32  gram. 

Linimentê  excitante. 


I 


é 


Huile  d'amandes  douces 2  onces  ou  61  gram. 

Camphre. 1  gros  ou  4  gram. 

Ammoniaque  liquide I  gros  et  Jemi  ou  6  gram. 

Huile  essentiel  de  romarin. . .  i2  gouttes. 


u. 


Teinture  de  cantharides ^  once  ou  16  gram. 

Huiles  d'amandes  douces..  • .     4  onces  ou  128  gram. 

Savon  officinal i  once  ou  32  gram. 

Camphre {  gros  ou  2  gram. 

(Dissoudre  le  camphre  dans  l*huile  et  le  savon  dans  la  teinture,  puis 
mélanger  le  tout.) 

One  dame  âgée  de  quarante-cinq  ans^  ayant  le  système 
musculaire  très-prononcée>  yoU  ses  règles  se  supprimer  tout 
&  coup;  et  se  voit  prise  en  même  temps  de  douleurs  très-vives 

â 

à  la  cuisse  gauche.  La  maladie  augmente  à  un  tel  point  en 
quelques  semaines  que  les  souffrances  sont  terribles  et  les 
mouvements  nuls.  Plusieurs  médecins  la  virent,  et  rapportant 
cet  accident  à  un  cas  de  syphilorrhagie  dont  elle  avait  été  at- 
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teinte  dans  sa  jeunesse,  lui  firent  subir  un  traitemeot  anli- 
syphilitique.  Cette  dame,  se  voyant  toujours  dans  lé  même  état 
malgré  le  traitement,  appela  les  docteurs  Sabatier  et  Gardanne, 
qui  appliquèrent  conjointement  deux  moxas  à  la  cuisse  malade, 
l'un  à  sa  partie  interne  et  supérieure ,  Tautre  trois  pouces  au- 
dessus  de  rariiculation  fémoro-tibiale.  Cette  méthode  eut  tout 
l'effet  désiré  :  les  escarres  tombèrent;  la  suppuration  causa 
une  légère  fièvre  qui  suscita  une  sueur  avantageuse,  et  lorsque 
la  cicatrisation  fut  achevée,  la  malade  recouvra  Tusage  de  sa 
cuisse. 

Hippocrate  assure  que  les  femmes  ne  sont  attaquées  de  la 
goutte  qu'après  la  cessation  des  menstrues  ou  leur  suppression  : 
Mulier  podagra  non  laboral,  msi  ipsam  menstrua  defecerinl. 

Quoique  le  sentiment  de  ce  grand  homme  soit  exact  pour  un 
grand  nombre  de  femmes,  Sénèque,  qui  n'était  pas  médecin. 
Arétée,  Galien,  et  beaucoup  d'autres  praticiens  très-distingués, 
ont  observé  que  non -seulement  les  femmes  sont  atteintes  de 
goutte,  mais  qu'un  grand  nombre  d'entre  elles  sont  goutteuses 
avant  l'époque  de  la  cessation  de  Ic^urs  règles. 

Sans  accuser  Hippocrate  d'erreur,  on  pourrait  attribuer, 
comme  nous  allons  voir  que  l'a  fait  Sénèque,  à  la  dépravation 
des  mœurs,  la  perte  d'un  privilège  naturel  au  sexe  féminio. 

i^uoi  qu'il  en  soit,  je  cède  au  plaisir  de  reproduire  FéDergi- 
que  et  pittoresque  passage  du  philosophe  latin,  a  Le  plus  grand 
des  médecins,  le  créateur  de  l'art,  a  dit  que  les  femmes  ne 
devenaient  ni  chauves  ni  goutteuses.  Or,  aujourd'hui  leurs 
cheveux  tombent  et  leurs  pieds  sont  pris  de  goutte.  Les  fem- 
mes n'ont  pas  changé  de  nature,  mais  de  vie;  car,  devenues 
les  égales  des  hommes  en  fait  de  licence,  elles  le  sont  aussi 
devenues  en  fait  d^nfirmités  corporelles.  J^urs  veilles  ne  sQQt 
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{k^i  moios  prolongées,  leurs  excès  de  boisson  ne  sont  [^s 
moiodr^s.  En  dépenses  d'huile  et  de  vin,  elles  portent  défiam 
hommes.  Elles  rejettent  également  par  régurgitation  j^  sur- 
charge de  leurs  entrailles,  et  rendent  en  vomissements  tout  ce 
qu'elles  ont  avalé  de  vin  ;  elles  mangent  également  de  la  neige 
pour  apaiser  les  ardeurs  de  leur  estomac.  En  libertinage,  elles 
ne  le  cèdent  pas  non  plus  au  sexe  ma^ulin  ;  elles,  nées  pour 
un  autre  rôle.  Maudites  soient-elles  tant  est  monstrueux  leur 
nouveau  genre  de  débauche  ?  Elles  se  font  hommes.  Qu'y  a-t-il 
donc  d'étonnant  que  le  plus  grand  des  médecins,  le  plus  habile 
observateur  de  la  nature,  soit  convaincu  d'avoir  dit  faux, 
puisque  tant  de  femmes  sont  goutteuses  et  chauves?  c'est 
qu'elles  ont  perdu,  à  force  de  vices,  le  privilège  de  leur  sexe; 
et  comme  elles  n'ont  presque  plus  rien  de  féminin,  elles  sont 
condamnées  aux  maladies  de  l'autre  sexe.  » 

(SÉNÈQUE,  Tradiic.  Epist.  xcv.) 
Le  docteur  Ferrus,  dans  son  article  goutte  du  Dictionnaire 
de  Médecine,  dit  avoir  sous  les  yeux  quatre  malades  goutteuses 
cbex  lesquelles  la  menstruation  était  très-régulière,  quoique 
la  maladie  durât  depuis  plusieurs  années.  Le  professeur 
Chomel  a  rencontré  un  semblable  cas  de  coiocidence  de  la 
diathèse  goutteuse  avec  une  menstruation  régulière. 

On  peut  dire  cependant  que  les  femmes  sont,  à  l'époque  de 
la  cessation  de  leurs  menstrues,  très-sujettes  à  la  goutte,  car 
un  bon  nombre  de  médecins,  entre  autres  Cullen,  et  depuis 
Scudamore,  ont  eu  plusieurs  exemples  dans  lesquels  la  goutte 
a  succédé  à  la  ménorrhagie. 
La  goutte  se  présente  sous  la  forme  aiguë  et  chronique. 
La  goutte  aiguë  est  ordinaireoient  annoncée  par  les  phéno- 
mènes suivants  :  les  malades  éprouvent  un  sentiment  de  gêne, 
d'engourdissement  ou  même  d'irritation,  un  certain  degré  de 
roideur  dans  les  articulations  qui  doivent  être  affectées  de 
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goutte,  a  Cest  en  général^  dit  le  professeur  Chomel,  à  Tinstant 
du  réveil  et  au  sortir  du  lit,  ou  bien  lorsque  après  aroir  un 
peu  marché  et  s'être  reposés  quelques  instants  ils  veulent 
marcher  de  nouveau^  que  la  roideur  de  ces  articulations  leur 
dcTient  sensible.  Ils  y  portent  souvent  la  maininstinctivement; 
et  comme  automatiquement  comme  pour  se  frotter.  » 

Invasion  de  la  gouUe  aiguë.  Vers  le  milieu  de  la  nuit^  su^ 
vient  une  douleqr  plus  ou  moins  vive»  qui  d'abord  simule 
celle  d'une  crampe^  et  revêt  ensuite^  en  s'exaspérant,  des 
formes  différentes  presque  dans  chaque  individu.  Suivant 
Texpression  de  quelques-uns^  c'est  une  sorte  de  tenaillement ; 
suivant  d'autres,  c'est  une  sensation  analogue  à  celle  que  pro* 
dnirait  l'action  d'une  vrille^  d'un  clou  enfoncé  dans  nos  tissus; 
ceux-là  se  plaignent  d^une  torsion»  d'un  déchirement,  d'une 
morsure  dans  la  partie  la  plus  profonde  de  l'articulation.  Enfin 
cette  douleur  est  si  vive  que  le  seul  poids  des  vêtements^  de 
la  couverture,  exerce  sur  la  partie  qui  en  est  le  siège  une 
compression  insupportable.  Le  début  de  Taccès  est  quelquefois 
accompagné  d'un  frisson  général;  d'autres  fois  ce  sentiment 
est  borné  au  membre  affecté  ;  dans  une  période  plus  avancée, 
il  y  a  une  chaleur  vive  dans  toute  Tbabitude  du  corps^  mais 
surtout  de  la  face;  le  pouls  et  la  respiration  sont  accélérés. 
Après  six  ou  huit  heures  de  durée,  la  douleur  commence  à 
décroître,  mais  peu  à  peu  et  d'une  manière  fort  lente,  de 
sorte  qu'elle  persiste  Jusqu'au  troisième  ou  quatrième  jour,  en 
recevant  chaque  soir  une  légère  exacerbation. 

Hais,  outre  la  douleur,  symptôme  que  la  goutte  a  de  com- 
mun avec  le  rhumatisme  musculaire,  il  y  a  d'ordinaire  une 
chaleur  intérieure,  ou  même  manifeste  à  l'extérieur,  rougeur 
à  la  peau  et  gonflement. 

Presque  toujours  la  chaleur  à  la  peau,  la  rougeur  et  le  gon- 
flement coexistent  à  la  périphérie  de  la  même  articulation, 
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mais  ils  n'y  sont  pas  également  intenses  dans  tous  les  points. 

En  général,  la  rougeur  cutanée  est  d'autant  plus  carac- 
térisée, que  l'articulation  est  plus  petite,  ou,  pour  miein  dire, 
moins  couverte  de  chair  et  moins  éloignée  de  la  peau. 

Le  gonflement,  lui  aussi,  est  très-manifeste  quand  la  mala* 
die  affecte  les  petites  articulations,  comme  celles  des  doigts  ou 
des  orteils,  ou  même  les  articulations  de  moyenne  grandeur, 
comme  celles  du  poignet,  du  cou-de-pied,  du  genou  et  du 
coude.  Dans  ces  dernières,  le  gonflement  peut  encore  exister 
à  un  faible  degré,  indépendamment  de  la  rougeur.  Mais  quand 
la  goutte  ai^uë  siège  dans  une  grande  articulation  recouverte 
d^épaisses  couches  de  muscles,  à  Tépaule,  par  exemple,  ou  à  la 
hanche,  jamais  au  contraire  on  n'aperçoit  de  tuméfaction  bien 
prononcée. 

Si  la  goutte  attaque  à  la  fois  des  articulations  voisines  l'une 
de  Tautre,  le  gonflement,  sorte  d'œJème  aigu,  qui  se  sera 
primitivement  manifesté  sur  chacune  d'elles,  se  propagera 
plus  loin, s'étendra  de  l'une  à  l'autre,  et  envahira  tout  l'espace 
intermédiaire.  C'est  ainsi  qu^en  certains  cas  les  doigts  ou  la 
main  tout  entière,  les  orteils  ou  le  pied  tout  entier  sont  uni- 
versellement tumétiés.  Alors,  tout  mouvement  de  flexion  est 
absolument  impossible. 

Le  siège  qu'alFccte  le  plus  fréquemment  lu  première  attaque 
de  la  goutte  aiguë  est  Tarticulation  du  gros  orteil  avec  l'os  du 
métatarse  correspondant,  ou  bien  la  longueur  de  cet  os  sur 
l'un  ou  Tautre  pied  indifféremment.  Après  le  premier  accès  de 
goutte,  la  partie  qui  en  est  le  siège  ne  présente  que  peu  de 
changements  remarquables. 

Des  observateurs  d'un  grand  mérite  ont  remarqué  que  la 
goutte  aiguë  ou  rhumatisme  articulaire  est  souvent  accompa- 
gnée ou  remplacée  par  d'autres  maladies  graves,  telles  que 
l'inflammation  du  péricarde,  de  la  plèvre,  et  même  du  |)ou- 
T.  ni.  37 
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moa  et  dés  méninges.  Lo  professeur  Andral  a  observé  iih  cas 
de  pleurésie  double  aVec  épanclieinenf^  durant  lé  cours  du 
rliumalisme  articulaire.  Le  prorcsseur  Boiiillaud  dit  avoir 
observé  très-souvent  la  pcricardile  pendant  ou  à  la  suite  du 
rbumaiisnie  articulaire  aigu,  a  LY*xistence  d'une  péricardite 
est  certaine,  dit  ce  jeune  professeur^  cbez  un  individu  affecté 
d'un  rbumalisme  articulaire  aigu^  lorsqu'on  observe  les  syinp- 
lÀmcs  suivants  «;  niatité  de  la  région  précordiale  beaucoup 
plus  étendue  qu'à  l'état  normal  (doublée,  triplée  dans  tous  les 
sens);  voussure  de  la  même  région;  baiteménts  du  cœur  cloi- 
gnés>  peu  ou  nullement  sensibles  au  toucher;  bruits  du  cœur 
lointains,  obscurs,  accompagnés  de  différents  bruits  anormaux 
dont  les  uns  dépendent  du  frottement  des  feuillets  opposés  dû' 
péricarde  l'un  contre  l'autre,  et  dont  les  autres  proviennent 
quelquefois  de  la  complication  de  la  péricardite  avec  une  endo- 
cardite valvulaire.  Une  douleur  plus  ou  moins  vive  à  la  région 
précordiale,  des  palpitations,  des  irrégularités,  des  inégalités^ 
des  intermittences  de  pouls,  se  joignent  quelquefois  aux  sjmp^ 
tomes  précédents.  »  (Nouvelles  Recherches,  p.  16.) 

Le  grand  Sydenbam,  après  avoir  décrit  le  plus  exacteittent 
possible,  et  d'après  la  nature,  les  symptômes  de  la  goutte,  et 
après  avoir  cherché  en  vain  les  moyens  de  se  guérir  de  cette 
cruelle  maladie  qui  Tavait  mutilé,  a  donné  tme  consolation  à 
ses  compagnons  d'infortune  en  écrivant  :  a  Ce  qui  doit  me 
consoler,  aussi  bien  que  les  autres  goutleux  qui  n*ont  ni  grand 
bien,  ni  grand  génie,  c'est  que  les  rois,  les  princes,  les  géné- 
raux d'armée,  les  grands  capitaines,  les  sages,  les  philosophe^, 
les  grands  esprits,  etc.,  sont  morts  de  cette  maladie.  Je  dirai, 
en  un  mot,  que  la  goutte  a  cela  de  particuliei:  que  vous  oe 
trouverez  pas  dans  une  autre  maladie,  c'est  qu*elle  tue  plui 
de  gens  riches  que  de  pauvres,  plus  de  gens  d*espritquede 
sots.  » 


■ILAMIt  M  LA  fËMMM. 

Oo  pourrait  appliquer  ici  cet  beaut  ren  de  VEpUrtèM.di 
IÊMHêU: 

La  oâtore  a  touIu,  suis  doute  mère  sage, 
Eotre  tous  ses  enfants  faire  nn  égal  partage  : 
Au  braies  n'accorder  qu'un  instinct  limité. 
Mais  an  lien  de  l'esprit  lenr  donner  la  santé. 

I^  eilèlNV  DeaaoU  rapporte  dans  sa  IKsMftaéiM  SMT  ta  ftiilla 
an  tait  qui  a  irait  à  celui  qui  Tient  d'être  rapporté  de  Sy- 
denham  :  c  J'ai  ▼*!  on  Talet,  dii-il,  envier  le  boobeur  de  ton 
■Mitre.  Il  coache,  disait  ce  Talet,  dans  uo  lit  de  damas,  il 
boit  la  neîllear  Tin  de  la  nlie,  et  toujours  pur,  il  oiaoge  ses 
Moreeaiw  tout  diauds;  il  a  des  rerenus  solides,  une  belle 
Isumie,  des  domestiques  atleotils  à  loi  plaire,  etc.  ;  tandis  que 
le  mattn  gisaot  dans  soo  lit,  toonneoté  de  la  goutte  et  de  la 
gratelle,  regardait  a%ec  eone,  à  soo  tour,  la  boooe  sauté, 
rofiiitéet  le  boo  appétit  de  son  domestique.  Il  m'a  dit  plusieun 
fois  que  la  néccauté  de  traTailler,  dans  laquelle  Dieu  Isisait 
naitie  les  laboureurs  et  les  artisans,  était  un  bienlait  singulier 
et  nn  bonbeur  réel  au-dessus  des  richesses,  puisqu'il  est  très- 
peu  de  ricbes  qui  n'en  abusent,  au  lieu  que  ceux  qui  sont 
sages  par  force  trouvent  dans  Teiercioe  une  bonne  santé  dont 
on  ne  connaît  le  prix  qu'après  qu'on  la  perdue,  s 

GémiU  cknmàfme.  Les  symptômes  de  la  goutte  chronique 
eol  heauronp  d'anak^  avec  ceux  de  la  goutte  aiguë  ;  aussi, 
pour  ne  point  tomber  dans  d  inutiles  répétitions^  ne  donne- 
rona-nous  de  la  goutte  chronique  qu^ime  bien  courte  de* 

^Wwi  n^^u^w#^w* 

Le  phénomène  le  plus  remarquable  de  la  goutte  chronique 
est  la  formation  de  concrétion»  toptiacées  tout  autour  de  l'arti- 
culalion,  sortes  de  tunM^urs  dures,  qui  font  saillie  tantôt  dans 
ta  canle  même  de  la  membrane  s|noTiafo,  ou  eotre  cette 
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membrane  cl  lés  cartilages  qu'elle  recouvre^  ou  entre  hd$ 
parties  fibreuses  environnantes^  tantôt  dans  le  tissu  cellulaire, 
les  muscles,  les  aponévroses,  le  périoste^  et  le  tissu  osseux  lui- 
même. 

Le  volume  de  ces  concrétions  tophacées  varie  depuis  celui 
d'un  grain  de  millet  jusqu'à  celui  d'une  forte  noix;  leur  sur- 
face est  ordinairement  rugueuse.  On  voit  quelquefois  un  grand 
nombre  de  ces  corps  très- rapprochés  les  uns  des  autres,  et- 
formant  des  tumeurs  en  forme  de  chapelets,  ordinairement 
apparentes  sous  la  peau  et  même  superflcielles. 

L'analyse,»  faite  par  des  chimistes  distingués,  a  montré  que 
ces  concrétions  tophacées  sont  formées  par  Turate  de  soude  et 
le  phosphate  de  chaux.  En  se  rappelant  que  Turine  est  formée 
d'acide  urique  et  de  phosphate  de  chaux,  il  ne  serait  pas  impos- 
sible de  trouver  des  relations  directes  entre  la  goutte  et  les 
fonctions  urinaires,  et  des  indications  importantes  pour  le 
traitement  de  la  goutte  :  c'est  ce  que  nous  espérons  pouroir 
justifier  dans  un  travail  spécial  sur  cette  maladie. 

Indépendamment  de  ces  tumeurs  tophacées,  la  douleur, 
quoique  très-vive  dans  la  plupart  des  cas  de  goutte  chronique, 
est  sans  irradiation  ;  le  gonflement  est  circonscrit;  la  rougeur, 
s'il  en  existe,  offre  une  nuance  particulière  de  violet. 

Les  paroxysmes  sont  moins  tranchés  que  dans  la  goutte 
aiguë;  si  les  souffrances  sont  quelquefois  un  peu  moins  Tives, 
en  revanche,  elles  n'ont  point  d'interruption  ;  elles  pourront 
ainsi  persister  quinze  ou  vingt  jours,  et  disparaître  tout  d'un 
coup.  Il  est  rare  qu'elles  décroissent  graduellement,  et  une 
disparilion  brusque  n'est  souvent  qu'un  changement  de  siège. 
Dans  ces  cas,  en  effet,  la  goutte  semble  affecter  une  extrême 
mobilité  :  elle  passe  subitement  d'une  articulation  à  une  autre» 
de  manière  à  en  frapper  cinq,  six,  et  plus  dans  la  même 
attaque  ;  quelquefois  même  elle  semble  quitter  le  siège  qui  lui 
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est  propre  (les  articulations)  pour  se  jiortcr  sur  d'autres  appa- 
reils organiques  :  c'est  ce  que  Ton  a  appelé  goutte  remontée, 
goutte  rétrocédée. 

Traitement.  On  doit  apporter  beaucoup  de  prudence  dans  le 
traitement  de  la  goutte^  à  Tâge  critique.  Si  la  goutte  est  aiguë» 
si  les  douleurs  sont  très-intenses»  si  la  nrialade  est  forte»  il  con- 
viendra de  pratiquer  des  saignées»  de  poser  des  cataplasmes  de 
Un  et  de  payot»  arrosés  de  laudanum,  d'administrer  des  bains 
chauds»  des  fomentations  émollicntes  et  de^lonner  des  bois- 
sons légèrement  diaphorétiques. 

Si»  au  contraire,  la  goutte  est  à  Tétat  chronique»  et  si  elle 
suit  régulièrement  sa  période  d'accroissement  et  de  décroisse- 
ment»  on  enveloppera  la  partie  malade  d'une  peau  de  lièvre  ou 
de  flanelle  et  de  taflètas  gommé.  On  aura  recours  aux  bains  de 
vapeur  simples  ou  aromatiques,  ainsi  qu'aux  bains  alcalins  ou 
sulfureux.  D'après  une  observation  curieuse  il  paraîtrait  que 
Tusage  intérieur  des  eaux  acidulés  gazeuses»  telles  que  les  eaux 
de  Yichy»  combiné  à  leur  administration  extérieure  sous 
forme  de  bains  et  de  douches»  peut  réussir  à  déterminer  la 
résolution  et  la  résorption  des  concrétions  tophacées. 

A  l'intérieur»  boissons  sudoriflques  de  salsepareille»  de  gaïac» 
de  squine  ;  à  Textérieur»  vésicatoires,  cautères»  moxas. 

La  sobriété»  la  modération  dans  les  plaisirs  de  l'amour»  et 
l'active  dépense  des  forces  musculaires  concourront  puissam- 
ment à  empêcher  les  retours  de  la  goutte. 

Apoplexie. 

Le  sang»  à  l'époque  de  la  cessation  de  la  menstruation»  ne 
se  portant  plus  sur  l'utérus»  devient  surabondant  dans  toute 
réconomie»  et  donne  lieu  souvent  à  l'apoplexie  sanguine. 
Cette  maladie  est  ordinairement  annoncée  par  des  bouffées  de 
chaleur  à  la  face»  des  rêves  fatigants,  des  étourdissements»  des 
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migraines,  par  des  palpitations,  une  respiration  pénible»  p9T 
des  oppressions  avec  dureté  du  pouls  ou  d'autres  symptômes 
d'une  pléthore  générale. 

-■  L'apoplexie  peut  se  déclarer  sous  trois  formes  différentes  : 
dans  la  première  forme,  la  malade,  soudainement  frappée, 
tombe  privée  de  sentiment  et  de  mouvement;  la  face  est  injec- 
tée, la  respiration  stercoreuse, le  pouls  plein,  saos  fréquence; 
dans  quelques  cas,  il  se  manifeste  des  convulsions  ou  une 
contraction  des  muscles  des  extrémités.  Ces  mouven^ento  ^nt 
parfois  limités  aux  muscles  d'une  moitié  du  corps,  tandis  que 
ceux  du  côté  opposé  sont  dans  le  reLîcbement.  Là  durée  de  cette 
stupeur  varie  de  quelques  minutes  à  plusieurs  jours;  alors,  si 
la  mort  ne  survient  pas,  ou  la  malade  se  rétablit  sans  conserver 
aucune  trace  de  son  attaque,  ou  le  coma  disparaissant  laisse 
après  lui  une  hémiplégie,  la  perte  de  la  parole  ou  la  perte  de 
la  vue,  accidents  qui  sont  persistants  ou  passagers. 

Dans  la  seconde  forme  de  Tapoplexie,  la  malade,  affectée 
d'une  céphalalgie  vive,  pftiit  et  s'affaisse,  elle  est  prise  en  géné- 
ral de  vomissements^  et  tombe  quelquefois  dans  un  état  qui  se 
rapproche  de  la  syncope.  La  face  se  décolore,  le  pouls  faiblit 
beaucoup  sans  disparaître  entièrement  et  le  froid  gagne  tout  le 
corps.  Dans  cette  crise  de  douleur  soudaine,  à  laquelle  se 
joignent  quelquefois  de  légères  convulsions,  la  sensibilité  est 
conservée  ainsi  que  la  faculté  de  marcher;  mais  la  céphalalgie 
ne  cessant  pas  après  un  intervalle  de  quelques  minutes  à  plu- 
sieurs heures,  les  idées  deviennent  incohérentes ,  le  coma 
survient. 

Enfln,  dans  la  troisième  forme,  la  malade  est  subitement 
paralysée  d'une  moitié  du  corps.  Cette  paralysie,  désignée  sous 
le  nom  à' hémiplégie,  est  caractérisée  par  Tétat  suivant  :  le  bras 
et  la  jambe  du  même  côté  du  corps  sont  pris,  la  moitié  de  la 
face  est  paralysée,  et  la  bouche  et  une  plus  ou  moins  grauda 
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portion  de  la  figure  se  trouvent  tirées  du  côté  opposé  à  la  para- 
lysie ;  quelquefois  alors^  l'air  chissé  de  la  poitrine  par  la  bouc(]if) 
soulève  et  gonfle  la  joue  à  chaque  mouvement  respiratoirOi  jgt 
s'échappe  en  produisant  un  bruit  assez  analogue  à  celui  qi^e 
font  les  fumeurs  quand  ils  renvoient  la  fumée  dont  ils  ont 
rempli  leur  bouehe.  11  est  rare  que  la  langue  soit  entièrcmeqt 
paralysée;  c'est  presque  toujours  une  de  ses  moitiés;  alors^ 
lorsque  la  malade  la  fait  sortir  de  la  bouche,  sa  pointe  se  tpurne 
du  côté  paralysé,  et  très-rarement  du  cAté  oppoçé.  Celte  para: 
lysie  est  toujours  accompairnée  de  difficultés  dans  l'articulation 
des  mots;  la  paralysie  de  l'œsophage  ne  s-observe  pas  aussi  sou- 
vent, on  ne  h  rencontre  même  guère  que  dans  des  apoplexies 
très-frraves,  et  alors  le  danger  est  augmenté  par  l'obstacle 
qu'elle  met  à  la  déglutilioo. 

Traitement.  Lors(iu'on  remarque  quelques-uns  des  symp- 
tômes qui  doivent  faire  craindre  une  attaque  d'apoplexie,  on 
doit  avoir  recours  à  la  saignée  du  bras  pour  diminuer  la  masse 
du  sang,  et  mettre  la  malade  à  un  régime  très-sévère.  Si  mal* 
gré  ces  précautions  l'apoplexie  survient,  il  faut  réitérer  la  sai- 
gnée, ouvrir  même  la  veine  jugulaire  et  appliquer  des  sangsues 
ou  des  ventouses  au  cou,  sur  Tapophyse  mastoïde,  poser  ()e 
larges  vésicaloirés  aux  jambes  et  des  sinapismes  aux  pieds.  Si 
Fapoplexie  est  comateuse,  on  fera  des  applications  de  glace  su|r 
la  tète;  ce  moy<'n  a  arraché  à  la  mort  des  malades  qui  avaient 
é(é  inutilement  saignés  cinq  ou  six  fois,  inutilement  émétisés^ 
couverts  de  vésicatoires  et  de  sangsues. 

On  doit  aussi  opérer  une  dérivation  sur  le  canal  intestinal  au 
moyen  de  l'éméiique  en  lavage,  de  purgatifs,  tels  que  des  sels 
neutres,  IVau  de  Sedlilz,  donnés  à  l'intérieur,  et  la  casse,  la 
manne,  l'huile  de  ridn  administrés  en  lavements.  SloU  avait 
souvent  recours  à  de  seniblables  moyens  dans  l'apoplexie,  et 
disait  en  obtenir  de  très-grands  succès.  La  liberté  du  ventre 
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favorise  singulièrement  Tabsorption,  diminue  l'intensité  des 
mouvements  fluxionnaires  et  prévient,  soit  rinflammation,  soit 
laêfluiLion  séreuse^  qui  ont  lieu  dans  les  parois  du  foyer  de 
répanchement. 

Je  dois  ajouter  que  pendant  mon/ervice  comme  aide  de  cli- 
nique médicale  à  Pliospice  de  la  Charité  de  Paris  et  dans  ma 
clientèle  en  ville,  j'ai  obtenu  des  résultats  très-avantageux  de 
l'application  d'un  vésicaloire  entretenu  pendant  quelque 
temps  à  la  partie  supérieure  et  postérieure  du  cou. 

Les  douleurs  de  la  migraine  sont  locales,  limitées  au  front, 
occupant  à  droite  ou  à  gaucbe  la  région  du  sourcil,  la  fosse 
temporale,  la  cavité  orbilaire.  Elles'se  manifestent  par  accès, 
dont  le  nombre  varie  depuis  un,  deux  par  mois,  jusqu'à  trente, 
quarante  par  an,  siégeant  constamment  du  même  côté,  ou 
tantôt  vers  un  point,  tantôt  sur  un  autre.  Elles  sont  vive^,  poi- 
gnantes, insupportables. 

A  l'époque  de  l'âge  critique^  les  femmes  sont  très-sujeltes  à 
la  migraine,  qui  éclate  presque  constamment  en  plein  jour. 
Elle  débute  ordinairement  d'une  manière  subite;  quelques 
femmes  éj)rouvent  cependant  avant  Tinvasion  de  l'accès  de  la 
tristesse,  du  malaise,  de  la  morosité,  des  envies  de  vomir,  de 
b&iller,  de  lu  répugnance  pour  la  nourriture;  d'autres  se 
plaignent  de  surdiié.  La  malade  se  sent  prise  d*une  douleur 
vive,  hémicrânique  ou  générale,  comme  si  les  sutures  allaient 
se  disjoindre,  ou  comme  si  la  calotte  crânienne  était  de  plomb 
ou  que  les  tempes  fussent  lentement  comprimées  dans  un 
étau;  elle  sent  ses  traits  se  contracter,  s'allonger;  une  inquié- 
tude mêlée  d'impatience,  d'anxiété,  agite  son  esprit;  sa  figure 
devient  pâle  et  abattue,  le  besoiû  d'isolement  et  de  silence  se 
fait  sentir;  le  moindre  mouvement^  le  bruit  d'une  montra 
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augmente  la  douleur  et  le  malaise.  Au  fort  de  Taccès^  le  pouls 
est  concentré,  dur,  vibrant;  la  sensibilité  générale  est  exaltée, 
l'exercice  de  la  pensée  presque  nul,  très-ralenti  ;  la  malade, 
absorbée  par  là  violence  du  mal,  cherche  à  prendre  une  posi- 
tion horizontale;  enfin  des  envies  de  vomir  suivies  d'évacua- 
tions bilieuses  lui  procurent  pour  l'ordinaire  quelque  sogla- 
geineni,  et  bientôt  le  sommeil  qui  s'empare  de  la  malade 
semble  dissiper  les  principaux  accidents  nerveux. 

La  durée  moyenne  d'un  accès  de  nugraine  est  de  huit  à  dix 
heures.  J'ai  vu  plusieurs  dames  être  délivrées  de  douleurs 
atroces  de  migraine  par  une  abondante  excrétion  d'urine;  par 
une  transpiration  des  pieds,  des  mains,  et  par  une  épistaxis. 

La  migraine  est  le  plus  souvent  exempte  de  danger;  cepen- 
dant, lorsque  la  douleur  occupe  la  cavité  de  l'œil,  qu'elle 
retentit  cruellement  vers  le  cerveau,  que  la  face  est  très- 
gonflée,  la  paupière  comme  paralysée,  que  les  vomissements 
sont  suivis  de  défaillances,  que  le  mal  tend  à  persister  au  delà 
d'un  jour,  cette  maladie  nécessite  des  secours  actifs. 

Trailemenl,  On  ne  doit  pas  ignorer  que  beaucoup  de  per- 
sonnes calment  la  migraine  en  mangeant  modérément  et  à 
propos,  en  buvant  au  début  du  mal  ou  pendant  l'accès  quelques 
tasses  de  café,  d'une  infusion  chaude  de  thé,  de  feuilles 
d'oranger,  de  sauge,  de  fleurs  de  tilleul,  etc.  D'autres  font 
usage  de  lotions  d'eau  froide,  d'alcool,  d'éther,  dont  elles  pro- 
voquent rapidement  l'évaporation.  L'expérience  enseigne  qu'il 
vaut  mieux  observer  souvent  une  immobilité  complète  et 
attendre,  sans  s'imposer  aucun  remède,  la  fin  de  Tattaque, 
qui  semble  hâtée  gur  quelques  sujets  par  l'usage  de  l'opium 
administré  à  la  dose  de  i  ou  de  2  centigrammes. 

On  peut  recourir  avantiigeusement  aux  émissions  sanguines, 
locales  et  générales,  à  la  saignée  de  la  veine  jugulaire,  à  la 
saignée  du  pied  dans  les  violentes  attaques  de  migraine,  lorsque 
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la  congestion  du  cerveau  et  de  la  face  devient  alarmante. 
A!  Paré  obtint  la  guérison  d'une  Diigraine  rebelle  en  faisant 
ouvrir  Tartère  temporale.  Si  dans  de  semblables  circonstances 
il  Y  a  constipation,  il  faut  la  vaincre  au  moyen  de  lavements. 
Il  faut  soustraire  la  malade  à  toutes  les  causes  qui  peuvent  tenir 
las^ens  en  éveil,  favoriser  le  sommeil.  On  ne  doit  pas  négliger 
une  eu  plusieurs  applications  de  sangsues  à  Tanus  et  même  à 
la  vulve,  l'usage  des  bains  lièdes  et  des  pédiluves  irritants;  et 
si  la  migraine  a  des  accès  sépares  par  des  intervalles  réguliè- 
rernent  égaux,  le^  préparations  de  quinquina  et  les  décoction^ 
de  plantes  amères  procureront  le  plus  souvent  un  soulagemeut 
marqué  ou  une  guérison  parfaite. 

Il  convient  cependant  de  mettre  beaucoup  de  réserve  et  de 
prudence  dans  l'administration  des  médicaments  pour  gi^érir 
lep  accès  de  la  migraine;  car  il  importe  beaucoup  de  ne  \m 
Qublier  que  certains  moyens  qui  tendent  à  supprimer  ces  accès 
peuvent  y  parvenir,  mais  en  faisant  subir  à  la  malade  la  chance 
d'autres  affections  plus  graveS|  telles  que  l'asthme,  la  goutte, 
Tamaurose,  des  maladies  chroniques  des  viscères  abdominaux 
et  génitaux  urinaires. 

Cette  maladie  s'empare  souvent  de  la  femme  à  Tâge  de  re- 
tour; le  docteur  Gardanne  assure  Tavoir  observée  plusieurs 
fois  à  cette  époque. 

La  femme  affectée  d^hypocondrie  présente  les  phénomènes 
les  plus  nombreux  et  les  plus  variée;  il  n'est  presque  aucune 
partie  de  son  corps  qui  ne  soit  le  siège  de  quelque  trouble,  de 
quelque  souffrance  :  la  tète,  la  poitrine, Pabdomin,  les  parties 
extérieures  sont  lour  à  tour  ou  en  même  temps  accusées  par  la 
m^de  de  réceler  différentes  causes  de  gêne,  de  désordre,  de 
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douleur.  La  malade  se  plaint  de  ressenlir  des  douleurs  vio- 
lentes plus  ou  moins  étendues,  des  malaises,  des  chaleurs,  dc^ 
pesanteurs,  des  resserrements,  des  compressions,  des  fourmil- 
lements, des  battements,  des  bouillonnements  dans  la  tête;  elle 
entend  dans  l'intérieur  du  crftpe  des  bruits  singuliers,  des 
sifflements,  des  détonations,  de  la  musique,  le  murmure  d'un 
ruisseau;  souvent  la  chaleur  et  la  rougeur  de  tète  sont  augmeii- 
tées;  le  sommeil  est  difQcile,  de  peu  de  durée,  troublé  par  des 
rêves,  des  cris  de  cauchemar ,  interrompu  par  des  réveils  €b 
sursaut,  par  des  bruits  e^^traordinaires  dans  la  tête. 

La  malade  éprouve  aussi  des  dépravations  de  l'odorat  et  d|i 
goût;  quelquefois  elle  flaire  avec  plaisir  les  odeurs  les  plijis 
désagréables,  et  savoure  avec  délices  des  corps  que  topt  {^ 
mopde  trouve  détestables  à  goûter.  Elle  a  en  général  l'humeur 
très-inégale;  elle  passe  presque  san3  motif  de  la  crainte  à  1'^- 
pérance,  de  la  gaieté  à  la  tristesse,  des  emportements  à  la  doi|- 
ceur,  des  ris  aux  pleurs;  souvent  elle  devient  timide,  craintiy^, 
irascible,  inquiète,  difficile  à  vivre;  elle  est  facile  à  émpuToir, 
un  rien  la  contrarie,  l'agite,  lui  cause  des  craiptes,  des  iqufr 
menls,  des  terreurs  paniques,  des  accès  de  désespoir;  les  motifs 
les  plus  légers  la  font  passer  de  l'amour  à  l'indifférence  ou  à 
la  haine. 

La  femme  hypocondriaque  éprouve  aussi  une  succession 
d'idées  et  d'émotions  les  plus  diverses  sans  que  la  volonté 
puisse  les  maîtriser  ou  les  diriger;  elle  se  plainjt  de  tomber 
dans  des  états  de  faiblesse  extrême.  Elle  emploie  les  expres- 
sions les  plus  exagérées  pour  peindre  le  mauvais  état  de  son 
intelligence  et  les  souffrances  qu'elle  ressent  dans  la  tête.  Ell^ 
ne  cesse  de  répéter  que  sa  maladie  est  nouvelle,  extraordinaire, 
inconniie,  incurable,  qu'elle  n'en  guérira  jamais,  qu'elle  per4r|t 
tout  à  fait  la  tête,  qu'elle  deviendra  stupide,  qu'ieUe  tofl9d?^Bi|L 
en  apoplexie,  qu'elle  a  le  cœur  desséché,  désorganisé^ 
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La  femme  hypocondriaque  sent  quelquefois  au  cou  des  res- 
serreniehls  spasmodiques^  des  sentiments  d'étranglement;  elle 
est  quelquefois  prise  d'oppression^  de  suffocation^  d'élouffe- 
ments;  elle  a  souvent  la  langue  légèrement  chargée  d'un  enduit 
jaunâtre^  quelquefois  une  excrétion  abondante  de  salive^  une 
digestion  lente,  douloureuse,  avec  un  sentiment  de  chaleur  et 
de  gonflement  à  Tépigastre,  quelquefois  de  la  céphalalgie 
accompagnée  de  vomissements.  L'appétit  est  tantôt  diminué, 
tantôt  augmenté.  La  soif  est  rarement  considérable.  Presque 
toujours  la  malade  éprouve  une  constipation  opiniâtre;  elle  se 
plaint  de  chaleur  dans  les  entrailles,  quelquefois  d'une  sensi- 
bilité très-vive  dans  l'abdomen,  de  battements  du  tronc 
céliaque;  sa  physionomie  est  très-mobile;  d*un  moment  à 
l'autre  elle  annonce  la  santé  et  un  état  de  souffrance,  le  bon- 
heur et  la  tristesse;  elle  est  pâle  ou  animée,  jaunâtre  ou  offre 
les  couleurs  les  plus  vives^  elle  pleure  avec  une  grande  faci- 
lité, et  l'écoulement  abondant  des  larmes  la  soulage  presque 
toujours.  Très-souvent  son  embonpoint  n'est  pas  diminué; 
d^autres  fois  on  remarque  un  amaigrissement  considérable. 

L'hypocondrie  intermittente  s'observe  souvent  parmi  les 
femmes  arrivées  à  l'âge  de  retour;  on  lui  donne  alors  le  nom 
de  vapeurs.  Entre  les  accès  les  malades  jouissent  d'une  bonne 
santé,  sauf  les  incommodités  qui  déterminent  si  souvent  la 
prédominance  du  système  nerveux,  a  Une  dame  affectée  de  ces 
vapeurs  sent  pendant  quelques  jours  venir  la  tristesse  sans 
sujet;  elle  n'a  plus  de  force,  elle  a  besoin  de  manger  sans  en 
avoir  le  désir;  son  sommeil  est  triste,  sa  volonté  nulle;  elle  ne 
peut  chasser  le  malaise  moral  qui  l'accable;  l'accès  est  quel- 
quefois marqué  par  une  douleur  vive  sur  un  point,  à  la  poi- 
trine, à  l'estomac,  à  la  télé,  etc.;  elle  se  désespère  et  croit  sa 
mort  inévitable,  et  tout  cela  se  dissipe  au  bout  de  peu  de  jours, 
quelquefois  après  avoir  pleuré  sur  sa  mort  qu'elle  croyait 
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li-es-procliaiue.  Après  l'accès,  l'esprit  est  plus  actif  et  plus  dis- 
posé qu'auparavant,  d  (Dict,  Mid.) 

TraitemenL  Lorsque  la  femme  est  forte,  et  que  l'hypocon- 
drie dérive  ou  est  accompagnée  d'une  surabondance  sanguine, 
que  Torgane  utérin  menace  ih  devenir  le  foyer  d'une  conges- 
tion sanguine  ou  d'une  dé>organisation,  la  saignée  du  bras 
doit  être  pratiquée  ;  mais  s'il  n'y  a  aucun  indice  d'irritation 
vers  la  matrice^  ou  s'il  existe  une  turgescence  hémorrhoîdale, 
on  doit  faire  désemplir  les  vaisseaux  hémôrrhoïdaux. 

Si  l'hypocondrie  s'était  développée  après  un  déplacement 
d'une  affection  rhumatismale  ou  goutteuse,  d'une  irritation 
cutanée,  dartreuse»  etc.,  on  devra  se  hâter  de  placer  des  vési- 
catoires,  d'abord  sur  le  siège  primitif  de  Taffection  qui  a  été 
déplacée,  ensuite  suc  Tépigastre,  et  enfin  sur  la  région  qui 
manifeste  un  sentiment  douloureux.  Ces  topiques^  dit  un  au- 
teur, sont  des  révulsifs  par  excellence^  et  bien  propres  à  dis- 
siper les  irritations  locales  si  fréquentes  dans  la  plupart  des 
hypocondries. 

Les  bains  tièdes  conviendront  également  aux  femmes  mai- 
greS;  tandis  que  celles  qui  ont  beaucoup  d'embonpoint,  et 
dont  la  peau  est  flasque,  retireront  un  très-grand  avantage 
des  bains  froids,  et  surtout  des  bains  de  mer  ou  d'eau 
courante. 

Si  les  femmes  hypocondriaques  sont  faibles  ,  irritables, 
siyettes  aux  coliques  hépatiques  ou  néphrétiques,  avec  consti- 
pation, soif,  sécheresse  de  la  peau,  on  fera  usage  des  boissons 
délayantes,  petit-lait,  eau  de  veau,  de  poulet. 

Si  l'appétit  ne  revient  pas,  si  la  bouche  est  pâteuse  ou  amère, 
s'il  y  a  embarras  dans  Teslomac,  on  administrera  très-avanta- 
geusement un  léger  vomitif,  tel  que  l'ipécacuanha. 

Si  les  viscères  abdominaux  sont  surchargés  de  mucosités,  il 
sera  utile  de  prescrire  des  purgatifs  ou  des  laxatifs,  tels  que 


960     H16TOIEE  PBlLOftpMlQlt  ET  MÉDICAL!   DE  LA   PBIIMB. 

le  sulfate  de  soude,  de  magnésie,  tVàu  dé  SedUtz^  la  maùne, 
rhuile  de  ricin. 

Les  femmes  nerveuses  et  débiles  feront  bien  de  faire  usage 
des  eaux  ferrugineuses  acidulés  thermales,  (elles  que  les  eaux 
de  Vichy,  administrées  à  Tintérieur,  et  même  en  bains  et  en 
douches,  ou  les  eaux  ferrugineuses  acidulés  froides  de  Spa.    • 

On  a  employé  aussi,  avec  beaucoup  de  succès,  les  eaux  sul- 
fureuses de  Cauierels,  de  Baréges,  de  Bagnères. 

On  parviendra  à  calmer  Texcès  de  sensibilité,  ou  les  douleurs, 
par  les  potions  avec  Topium  gommenx  et  les  eaux  distillées 
aromatiques,  les  sirops.  On  Tera  usage  des  narcotiques  isolé- 
ment ou  associés  à  d'antres  médicaments,  tels  que  les  Ioniques; 
d  autres  fois,  on  donnera  les  toniques,  le  matin,  et  on  conser- 
vera les  calmants  pour  le  soir. 

Les  substances  que  Ton  peut  administrer  comme  de  véri- 
tables antispasmodiques,  sans  être  narcotiques,  sont  :  le  cam- 
phre, Péthcr,  la  liqueur  d'Hoffmann,  la  poudre  tempérante  de 
Stahl,  l'extrait  de  valériane,  les  oxydes  de  zinc,  de  bismuth, 
que  nous  avons  eu  occasion  d'employer  avec  avantage. 

Les  femmes  hypocondriaques,  surtout  celles  qui  sont  ner- 
veuses, agiront  prudemment  en  ayant  recours,  même  atatit 
led  premiers  froids,  aux  habillements  d'hiver,  et  aussi  elles  né 
devraient  les  quitter  qu'à  l'approche  des  grandes  chaleurs. 

L'exercice  îigit  favorablement  sur  l'organisation  de  Hiypo- 
condriaque ,  il  facilite  le  jeu  des  fonctions ,  excite  Tappétit, 
aide  la  digestion,  la  nutrition  et  les  mourements  circulatoires; 
son  activité  sur  le  moral  n'est  pas  moins  salutaire  :  il  provo- 
que l'activité  des  sens,  des  facultés  morales  et  des  fonctions 
intellectuelles.  En  amenant  des  sensations  et  des  rapporté 
nouveaux,  il  détourne  l'attention  des  maladeè  de  leurs  idées 
chagrines,  de  leurs  craintes  continuelles  et  les  fait  sortir  du 
cercle  des  pensées  relatives  au  dérangetnetit  de  leur  santé  t 
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Quand  noê  mains  iônt  indUHrieuêeUtent  oecupieê,  notre  eiprit 
tuH  leUts  mout^ments  et  ne  peint  errer  êur  dee  idiee  piniblee. 

11  sera  utile  d'éloigner  l'hypocondriaque  du  séjour  qui  lui 
retrace  des  souvenirs  pénibles  ^  quand  surtout  rien  ne  l'y 
attache. 

Quelle  puissante  distraction  et  quelle  sensibilité  douée 
exercent  la  vue  de  la  campagne,  le  spectacle  de  la  belle  nature^ 
et  même  parfois  la  contemplation  des  chefs-d'œuvre  de  l'art 
et  des  monuments  célèbres!  L'imagination  est  absorbée^ 
toutes  les  facultés  intellectuelles  et  morales  sont  agréablement 
occupées^  déjà  la  douleur  a  perdu  de  son  empiré,  et  l'âme 
devient  accessible  à  des  idées  de  consolation;  elle  peut  insen- 
siblement renaître  aux  affections  douces,  à  l'amitié,  aux  plai- 
sirs tranquilles  du  sage. 

Le  médecin  doit  encore  être  persuadé  que  Thypocondrie  est 
une  véritable  maladie.  Il  doit  accueillir  avec  attention  le  récit 
des  malades;  il  leur  présentera  la  maladie  dont  elles  se  plai- 
gnent,  non  comme  imaginaire,  mais  au  contraire  comme  une 
affection  réelle  des  plus  pénibles,  mais  peu  dangereuse  et  très- 
souvent  susceptible  d'une  guérison  prochaine  et  durable.  En 
consolant  ainsi  l'esprit,  il  imprimera  a  Torganisation  physique 
une  impulsion  avantageuse.  L'imagination  n'étant  plus  aussi 
alarmée,  la  fenmie  hypocondriaque  renaîtra  à  l'espéranoeetne 
tardera  pasà  éprouver  les  bons  effets  decette  déférence  salutaire. 

Pûmme  réduit  tout  le  traitement  de  l'hypocondrie  à  peu  près 
i  l'usage  des  bains  tièdes  et  froids,  des  boissons  rafraîchissan- 
tes, des  pédiluves,  des  lavements  froids,  des  fomentations 
émollientes,  des  potions  huileuses  et  mucilagineuses,  des  eaux 
minérales,  de  Teau  pure  i)our  boisson  ordinaire.  Il  fait  rester 
les  malades  dans  l'eau  plusieurs  heures  chaque  jour.  11  se  pro- 
pose, k  l'aide  de  ces  moyens,  de  i*elicher  le  système  nerveui 
atteint  d'éréthisme. 
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Lillnslre  Bordeu  dit  dans  ses  Recherches  sur  les  maladies 
chroniques  :  a  J'ai  vu  beaucoup  de  malheureux  hypocondria- 
ques qui  s'ennuyaient  d'une  vie  quils  passaient  dans  mille 
traverses,  mille  craintes,  s'observant  avec  la  dernière  rigueur 
depuis  la  tète  jusqu'aux  pieds,  et  sentant  des  douleurs  plus  ou 
moins  aiguës  dans  tous  les  membres;  quelques-uns  souffraient 
des  douleurs  dans  le  dos>  des  vertiges,  et  rendaient  des  vents 
par  en  haut  et  par  bas;  d'autres  étaient  tremblants  de  tout  le 
corps,  et  leur  flgure  décharnée  avait  1  air  de  ctile  d'un  cada- 
vre ;  ils  respiraient  avec  peine  et  éprouvaient  dans  leurs  intes- 
tins une  grande  agitatioh  accompagnée  d^un  sentiment  d'une 
vive  chaleur,  qui  changeait  à  chaque  instant  de  place;  leur 
ventre  se  gonflait,  il  s'aplatissait  irrégulièrement,  et  ils  se 
plaignaient  d'un  poids  vers  ré|)igastre  comme  s'ils  y  avaient 
un  morceau  de  bois  ;  ils  jasaient  sans  cesse,  assaillaient  les 
passants  et  consultaient,  comme  c'est  d'ordinaire,  tous  les  mé- 
decins indistinctement;  de  ces  malades,  dis-je,  quelques-uns 
parurent  être  guéris  par  l'usage  des  eaux  chaudes,  en  boisson 
et  eu  bains,  et  beaucoup  d'autres  en  furent  soulagés.  J'ai  par- 
faitement remarqué  que  ceux  a  qui  ces  eaux  causaient  une 
grande  chaleur  dans  les  entrailles  guérissaient  radicalement 
s'ils  persévéraient  dans  leur  usage. 

a  De  deux  femmes,  poursuit  ce  grand  médecin  méridional, 
Tune,  qui  était  d'un  esprit  vif  et  pénétrant,  souffrait  des  con- 
vulsions cruelles  dans  le  bas-ventre,  avec  des  trémoussements 
de  tout  le  corps  qui  duraient  des  semaines  entières  et  qui  la 
reprenaient  ensuite  avec  plus  ou  moins  de  violence,  des  vomis- 
sements et  une  oppression  de  poitrine  suffocative,  l'autre, 
d'un  tempérament  plus  délicat,  était  atteinte  à  peu  près  des 
mêmes  symptômes;  toutes  deux  étaient  assez  bien  réglées  et 
avaient  épuisé  les  ressources  de  l'art;  elles  avaient  fait  usage 
d'adoucissants,  d'apozèmes,  etdu  lait  à  grandes  doses,  et  enfin 
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des  eaux  de  Caulerels.  Ayant  été  appelé,  je  jugeai  à  propos  de 
leur  faire  quitter  le  lait  et  de  leur  faire  boire  les  eaux  en  plus 
grande  quantité,  ce  qui  procurera  une  chaleur  beaucoup  plus 
forte  et  une  fièvre  qui  terminaient  des  sueurs  copieuses.  Les 
bains  tièdes  qui  furent  ensuite  mis  en  usage  rappelèrent  leur 
appétit,  qu'elles  avaient  perdu  presque  tout  à  fait  auparavant, 
et  leurs  forces  et  leur  gaieté.  La  première  fut  trois  mois  sans 
éprouver  la  moindre  convulsion,  et  la  dernière  se  porte  encore 
mieux.» 

MéUneolle. 

La  femme^  au  temps  critique^  est  souvent  atteinte  de  cette 
maladie.  Elle  a  ^alors  un  corps  maigre  et  grêle,  le  teint  pâle, 
jaunfttre.  Sa  physionomie  est  immobile,  mais  les  muscles  de  la 
face,  dans  un  état  de  tension  convulsif,  expriment  Teffroi  et  la 
crainte.  Ses  yeux  sont  flxes,  baissés  vers  la  terre,  le  regard 
inquiet,  soupçonneux.  Se  refusant  à  tout  mouvement,  la  ma- 
lade passe  ses  jours  dans  la  solitude  et  Toisiveté.  Sa  démarche 
est  lente  et  craintive,  comme  s'il  y  avait  quelque  danger  à  évi- 
ter. Quelquefois  la  femme  mélancolique  repousse  opiniâtre- 
ment toute  nourriture;  on  en  a  vu  passer  plusieurs  jours  sans 
manger,  quoique  ayant  faim;  mais  retenues  par  la  crainte 
tantôt  du  poison,  tantôt  du  déshonneur.  On  en  a  vu  qui  ont 
passé,  treize,  vingt,  quarante  jours  sans  manger. 

Le  pouls  est  ordinairement  lent,  faible,  concentré,  quelque- 
fois il  est  très-dur;  la  peau  est  sèche  et  brûlante,  la  transpira- 
lion  nulle,  tandis  que  les  extrémités  des  membres  sont  baignées 
de  sueurs. 

La  mélancolique  n'a  point  de  sommeil;  l'inquiétude,  la 
crainte,  la  jalousie  la  tiennent  éveillée,  et  si  elle  dort,  son 
sommeil  est  interrompu,  agité  par  les  rêves  les  plus  sinistres.* 

L'urine  est  abondante,  claire  et  aqueuse,  quelquefois  elle  est 
T.  III-  38 


.  âask 

ciMms;  U  f4af  kfcfe  chk  pcodat  ks  pô»  xnixiBcShÉi 
«r die;  k  froid,  le ehaad,  b  ptûe.  ia  v«B6i.  ^  ^m  ^jaenï- 
mer  de  dookor  et  d'cCroi;  k  bmit  li  sàbI;  ci  ki  lia  fr^iaxir  :  k 
rihmt  b  tnxiUe  ci  t'èfOHfaiik;  â  Hfifae  f^rair  fea  «àcyiaÂt. 
clk  la  reiMHie  itcc  ohrtjintinn;  â  la  aliif  niv  ae  faÉi  om- 
vkoocot  |iai^  eUe  est  degoùlée  jwqii  a  cfnxrrer  da 
ela  Yomir;  si  eUe  a  quelque  si^el  de  cnink,  cik« 
riflée;  m  elk  éproure  qodque  reven,  eUe  croit  ai«r  iMi 
perdu. 

Ilaiu  k  second  degré,  il  n'y  a  pas  aenlemeol  oagàraibûfi; 
mais  la  mélaooolique  oe  couserre  plus  sa  raîâoii  ;  eik  Toit 
lual  les  objets  qui  lui  paraissent  eoTeloppés  d'ua  oiQge  épais 
ou  d'uu  Toik  noir.  Elk  se  crée  des  chimères  plus  ou  moin» 
ridicules;  eik  associe  les  idées  et  les  choses  les  plus  disparates. 
Elk  s'efiraye  de  tout.  Traliien  a  tu  une  femme  koant  tou- 
jours un  doigt  élevé,  croyant  soutenir  k  monde  sur  ce  lùble 
appui*  Touk  sa  craink  était  de  le  voir  fléchir,  parce  qu'elle  se 
persuadait  qu'elk  aurait  ék  enseYelie  sous  les  ruines  de  Tuni- 
vers.  Cbambou  en  a  connu  qui  étaknt  tourmentées  par  la 
crainte  de  la  colère  du  ciel,  des  vengeances  célestes;  elles 
ékient  poursuivies  par  les  Furies;  elles  se  croyaknt  dévorées 
par  les  flammes  de  l'enfer  et  vouées  aux  supplices  éternels. 
D'autres,  par  esprit  de  pénitence,  racontaient  à  tous  ceux  qui 
les  abordaient  les  fautes  qu'elles  avaient  commises^  afin. 
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disàieni-elles^  qu'où  les  accablât  du  mépris  qu'elles  avaient 
mérité  par  leur  conduite.  Elles  ne  supportaient  pas  la  vue  de 
deux  de  leurs  enfants^  dont  la  présence  leur  rappelait  le  sou- 
venir de  leurs  erreurs  passées. 

Le  délire  de  la  mélancolique  prend  le  caractère  de  Faffi^c^ 
tion  morale  qui  la  préoccupait  avant  l'explosion  de  la  maladie, 
ou  conserve  celui  de  la  cause  même  qui  la  produit.  Une 
femme  dans  une  dispute  est  appelée  voleuse,  aussitôt  eUei  se 
persuade  que  tout  le  monde  Taccuse  d^avoir  volé,  et  que  toui 
les  suppôts  de  la  justice  sont  après  elle  pour  la  livrer  aux  tri- 
bunaux. Une  dame  est  horriblement  effrayée  par  des  voleurs 
qui  pénètrent  dans  sa  maison;  dès  lors  elle  ne  cesse  de  cri^r  au 
voleur  !  tous  les  hommes  qu'elle  voit,  même  son  fils,  sont  d<^ 
brigands  qui  viennent  pour  la  voler  et  l'assassiner. 

La  mélancolique  n'ayant  la  raison  lésée  que  sur  \m  point,  il 
semble  qu'elle  emploie  toute  son  intelligence  pour  se  fortifier 
dans  son  délire.  On  ne  pourrait  se  faire  une  idée  de  toutQ  la 
force,  de  toute  la  subtilité  de  raisonnement  pour  justifier  8e& 
inquiétudes,  ses  craintes  :  il  est  rare  qu'on  vienne  à  bQul  de  h| 
convaincre^  jamais  on  ne  la  persuade  :  f  entends  bien  ce  qu^ . 
tous  me  dites,  disait  un  mélancolique;  vous  avez  raison,  tnf^is 
je  ne  puis  vous  croire. 

Quelquefois  au  contraire  la  mélancolique  saisit  avec  force, 
et  conserve  avec  plus  ou  moins  de  ténacité  les  idées  qu'on  lui 
inspire.  Une  dame  croit  que  son  mari  veut  la  tuer  d'un  coup 
de  fusil  ;  elle  s'échappe  de  son  château,  elle  va  ^  jetter  dao« 
un  puits;  on  lui  crie  que  si  Ton  voulait  la  faire  périr,  le  poi- 
son est  un  moyen  plus  facile;  aussitôt  elle  a  peur  du  poison 
et  refuse  toute  espèce  de  nourriture.  {Dict.  des  Scienc.  méd.) 
Les  filles  de  Hilet  affectées  d'un  délire  singulier,  de  ce 
qu'on  appelle  tœdium  vitcBy  se  donnaient  la  mort  en  foule,, 
sans  qu'on  pût  découvrir  la  cause  du  mal.  Enfin  le  sénat,  sur 
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ravis  d'un  sage  citoyen,  ordonna  par  un  édit  qu'on  expose- 
rait dans  la  place  publique,  toutes  nues,  celles  qui  se  seraient 
donné  la  mort.  Cet  édit  eut  tout  le  succès  possible  dans  un 
pays  où  il  y  avait  des  mœurs,  et  aucune  fille  dès  lors  n'attenta 
plus  à  ses  jours.  Primerose  rapporte  que  les  Lyonnaises,  affec- 
tées d'un  semblable  délire,  se  précipitaient  en  grand  nombre 
dans  Teau  et  y  périssaient.  Cette  mélancolie  est  quelquefois 
hériditaire;  on  a  vu  une  famille  entière,  dont  le  père  et  tous 
les  enfants  s'ôtèrent  la  vie  à  Tâge  de  trente-deux  ans. 

«La  mélancolie  est  une  maladie  grave,  dit  Chambon; 
après  la  disparition  des  règles  elle  augmente  Tépaississement 
des  liquides  :  elle  obstrue  tous  les  couloirs  de  la  bile  et  les 
autres  organes  où  cette  humeur  se  dépose  :  de  là  la  couleur 
jaune  de  la  peau  et  les  taches  qu'on  y  observe  et  qui  prennent 
quelquefois  une  teinte  noirâtre.  Elle  gène  la  circulation  dans 
les  viscères  du  bas-ventre;  d'où  leurs  obstructions,  les  squir- 
rhes  et  les  cancers  de  ces  parties.  Si  la  matière  pénètre  dans 
la  cavité  des  grands  vaisseaux,  elle  coagule  le  sang,  forme  des 
concrétions  polypeuses  dans  les  troncs  principaux  et  dans  les 
cavités  du  cœur,  d 

Traitement  11  ne  doit  point  se  borner  à  Tadministration  de 
quelques  médicaments;  avant  d'en  faire  l'application ,  le 
médecin  doit  être  bien  convaincu  que  la  mélancolie  est  opi- 
niâtre, difficile  à  guérir;  que  la  médecine  morale,  qui  cherche 
dans  le  cœur  les  premières  causes  du  mal,  qui  plaint^  qui  con- 
sole, qui  partage  les  souffrances  et  qui  réveille  l'espérance^  est 
souvent  préférable  à  toute  autre. 

L'air  a  toujours  été  considéré  avec  raison  comme  exerçant 
une  grande  infiuence  sur  les  mélancoliques.  Un  climat  sec  et 
tempéré,  un  beau  ciel ,  une  température  douce,  un  site 
agréable  et  varié,  conviennent  parfaitement  à  ceux  qui  sont 
atteints  de  cette  maladie.  Les  vêtements  chauds  ne  doivent 
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point  être  négligés.  Les  bains  tièdes  seront  aussi  d'une  grande 
utilité  pour  le  rétablissement  de  la  transpiration. 

On  doit  proscrire  les  aliments  salés^  épicés,  irritants^  pour 
leur  préférer  les  viandes  fraîches,  rôties  et  choisies  parmi  les 
jeunes  animaux.  La  femme  mélancolique  fera  usage  de  fruits 
rouges^  de  raisins^  d'oranges,  de  grenades.  Elle  cherchera  à  se 
distraire  par  la  promenade  à  pied  ou  en  voiture,  et  si  ses 
moyens  le  lui  permettent,  par  des  voyages,  qui  agiront  avan- 
tageusement sur  son  intelligence,  en  faisant  passer  en  quel- 
que sorte  à  travers  son  esprit  une  multitude  d'idées  sans  cesse 
renouvelées. 

Aux  exercices  du  corps^  les  femmes  mélancoliques  join- 
dront avantageusement  ceux  de  Tesprit.  L'étude  a  quelquefois 
contribué  à  les  guérir;  il  faut  cependant  avoir  soin  qu'elles  ne 
s'appliquent  point  à  des  objets  propres  à  exalter  leur  imagina- 
tion. Quelquefois  aussi  il  est  utile  de  se  prêter  aux  idées  mélan- 
coliques de  celles  qu'on  veut  guérir. 

Une  émotion  vive,  forte,  imprévue,  la  frayeur,  une  surprise 
ont  souvent  agi  d'une  manière  favorable  sur  les  mélancoli- 
ques. Alexandre  de  Traites  guérit  une  femme  qui  croyait  avoir 
avalé  un  serpent  en  jetant  un  serpent  dans  le  vase  en  même 
temps  qu'elle  vomissait. 

Lorsque  la  femme  commence  à  donner  des  signes  de  mélan- 
colie, on  fera  bien  de  Ini  administrer  un  léger  vomitif  ou 
mieux  encore  un  émélo-cathartique.  On  se  trouvera  bien 
aussi  d'entretenir  une  diarrhée  artificielle,  lorsque  les  forces 
de  la  malade  le  permettent.  Les  lavements  plus  ou  moins  irri- 
tants ont  aussi  leur  avantage.  Les  évacuants  conviennent 
principalement  lorsque  la  mélancolie  est  caractérisée  par  la 
nonchalance,  l'aversion  pour  le  mouvement  et  la  lenteur  des 
fonctions. 
A  quelque  degré  que  soit  parvenue  la  mélancolie^  les  per- 
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sonnes  qui  enyironnent  la  malade  contribueront  beaucoup 
à  sa  guérison  par  les  consolations  et  les  conseils  nécessaires 
pour  rappeler  le  calme  dans  son  esprit.  Une  des  causes  les  plus 
ordinaires  de  cette  affection  est  Tamour^  passion  funeste  qnand 
elle  n'a  pas  pour  base  une  amitié  solide.  Elle  est  d'autant  plus 
Inévitable  chez  les  âmes  faibles  qu'elle  a  sa  source  dans  les 
besoins  de  la  nature.  C'est  un  sentiment  que  Timagination 
embellit  toujours  aux  dépens  de  la  vérité  ;  il  trouble  la  raison^ 
t))*ète  des  charmes  à  la  laideur  et  des  attraits  au  vice.  Il  impose 
un  Joug  tyrannique  à  ceux  qui  s'abandonnent  à  ses  voluptés 
insensées;  il  tourmente  ceux  qui  réprouvent  dans  les  jouis- 
satlces  comme  dans  les  désirs.  11  rend  injuste^  en  ce  qu'il 
dépouille  tous  les  êtres  pour  n*embellir  que  l'objet,  quelque- 
fois révoltant  de  ses  adorations.  Il  ne  laisse  souvent  à  sa  suite 
qtfiie  lè  chagrin  d'avoir  éprouvé  des  voluptés  mensongères  ou 
d'être  devenu  le  vil  esclave  d'un  être  qui  ne  méritait  que  le 
mépris  :  passion  que  l'homme  orgueilleux  partage  avec  les 
n^onstres  qui  errent  dans  les  forêts  et  les  insectes  qui  s'agitent 
dans  une  fange  dégoûtante. 

A  l'amour  succède  la  jalousie,  sorte  d'aveuglement  de  l'es- 
prit, qui  tire  sa  source  d'une  vanité  stupide,  et  qui  concentre 
tout  en  soi.  Si  les  chagrins  que  cause  l'amour  sont  quelquefois 
durables  et  violents,  ils  sont  mêlés  d'une  langueur  qui  y  fait 
trouver  une  sorte  de  plaisir;  maiô  ceux  qui  naissent  de  la 
jalousie  sont  toujours  révoltants;  ils  humilient  tous  l'amour- 
propre.  La  femme  jalouse  n'éprouve  que  tourments  dans  sa 
vie.  Chaque  hommage  rendu  au  mérite  d'une  autre  femme  est 
un  vol  fait  à  sa  vanité  ;  vol  douloureux  qui  irrite  et  excite 
constamment  sa  colère,  et  lui  fait  ressentir  en  même  temps 
le  dépit  causé  par  l'abandon,  l'injustice  et  l'humiliation  :  de 
l'abandon,  parce  qu'elle  n'était  pas  l'objet  des  vœux  momen- 
tanés de  celui  qu'elle  aime;  de  l'injustice,  parce  qu'un  ftUtre 
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a  reçu  les  témoignages  de  respect  ou  de  tendresse  qu'elle  se 
croit  dus  exclusivement;  de  Thumiliation  enfin,  parce  que 
tout  hommage  rendu  à  une  autre  beauté  la  plonge  dans  la  con- 
fusion. Elle  est  malheureuse  par  le  bonheur  qui  échappe  à  ses 
injustes  prétentions,  et  plus  malheureuse  encore  par  la  gloire 
des  autres;  sa  \ie  n'est  qu'une  suite  de  disgrâces  et  de  désola- 
tions. Par  quel  moyen  dissiper  la  cause  des  inquiétudes  qui 
Taccablent,  si  son  esprit  se  refuse  à  la  raison  ? 

Quel  que  soit  le  sujet  de  chagrin  qui  occupe  Tâme  des 
femmes  mélancoliques,  il  est  indispensable  de  les  distraire 
par  quelques  amusements  ou  des  occupations  capables  de 
fixer  leur  attention.  On  les  éloigne  des  lieux  qui  leur  rappellent 
le  souvenir  de  leurs  inquiétudes;  on  les  dissipe  par  des  voyages; 
on  les  ramène  à  des  plaisirs  analogues  à  leurs  premiers  goûts, 
pourvu  cependant  qu'ils  S4>ient  de  nature  à  donner  quelque 
tranquillité  à  leur  âme  ;  on  évite  avec  soin  de  leur  faire  éprou- 
ver des  contrariétés.  C'est,  comme  nous  l'avons  déjà  dit,  en 
paraissant  d'abord  adopter  leurs  idées,  qu'on  parvient  à  les 
diriger  vers  un  but  qui  leur  soit  utile. L'aménité  et  la  complai- 
sance sont  les  grands  mobiles  à  Taide  desquels  on  peut  les 
amener  à  ses  vues.  Ces  secours  moraux  ont  souvent  rendu  la 
santé  aux  femmes  qui  n'étaient  affectées  que  d'une  mélan- 
colie commençante. 


Ici  se  termme  le  tableau  des  maladies  qui  peuvent  atteindre 
les  femmes  à  toutes  les  périodes  de  leur  existence,  c'est-à-dire 
depuis  le  commencement  jusqu'à  la  fin  de  leur  vie;  s'il  résulte 
du  triste  tableau  que  nous  avons  présenté  avec  de  longs 
détails,  que  les  affections  particulières  aux  femmes  sont  pour  la 
plupart  extrêmement  graves,  il  résulte  aussi  qu'on  peut  con- 
cevoir la  possibilité  de  les  prévenir  et  de  les  combattre  le  plus 
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souvent,  en  leur  opposant  de  bonne  heure  les  divers  moyens 
hygiéniques  et  thérapeutiques,  dont  l'expérience  prouve  Telfl- 
cacité  et  justiQe  tous  les  jours  ce  vieil  adage  : 

Principiis  obsta  ;  scromedicina  paratur, 
Ciim  mala  per  longas  invalucre  moras. 

OnoE. 
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